


DV se adentra en el 
servicio de Urgencias  
del Hospital Donostia, 
donde se han disparado 
el número de atenciones 
hasta alcanzar cifras 
récord este año con  
picos de 350 casos al día  

PATRICIA RODRÍGUEZ 

SAN SEBASTIÁN. «A partir de las 
12.00 comienza a complicarse
la cosa». Y así es. Pasado el me-
diodía, los pacientes comienzan 
a llegar a Urgencias del Hospi-
tal Donostia y el ritmo de traba-

jo se acelera. Fuera, varias ambu-
lancias traen a pacientes en un 
goteo permanente. En esta oca-
sión, un anciano entra en silla 
de ruedas aquejado de un dolor 
abdominal. «Es el motivo de con-
sulta más frecuente, pero es que 
abarca desde una gastroenteri-
tis hasta una perforación», co-
menta  la jefa de Urgencias, 
Arantza Aguillo, después de un 
turno de noche «muy potente. 
Ha sido un follón», tanto por la 
gravedad como por la cantidad 
de los casos. En su turno tocó
asistir a 290 pacientes. DV se 
adentra en el servicio de Urgen-
cias del Hospital Donostia, el co-
razón que nunca se detiene y 

donde una intervención rápida y 
eficiente puede suponer la dife-
rencia entre la vida y la muerte. 
Esa «adrenalina», esa «tensión» 
es lo que más apasiona a la jefa 
de Urgencias, que entró en este 
servicio hace 24 años y sigue 
«enganchada».  

«Aquí llega todo», expone Agui-
llo, que destaca cómo este año 
las cifras de atenciones se están 
disparando, con cerca de 300 ca-
sos al día, un 8,5% más que el 
año pasado. «Este verano hemos 
estado en récord absoluto de ci-
fras de asistencias; en realidad 
llevamos así todo el año, cuan-
do antes llegar a estos números 
era algo anecdótico. Bajó mucho 

al comienzo de la pandemia, por-
que la gente tenía mucho mie-
do a venir a Urgencias. El año 
pasado ya recuperamos niveles 
prepandemia y este año todos 
los meses hemos hecho cifras 
por encima, con 350 atenciones 
en un solo día en varias ocasio-
nes», comenta Aguillo, que no 
encuentra una causa concreta 
al porqué de este incremento. 
«Puede deberse a múltiples fac-
tores. En verano por ejemplo, 
viene mucha gente de fuera que 
necesita asistencia. Hemos aten-
dido bastantes golpes de calor, 
sobre todo gente mayor, medi-
cada con fármacos para la ten-
sión o cardiópatas y también per-

sonas que trabajan al aire libre. 
Ese aumento de las atenciones 
todo el mundo lo achaca a que 
los PACs (Puntos de Atención 
Continuada) no están dando la 
cobertura adecuada». 

Llegan las ambulancias
Aguillo nos espera en la entra-
da junto a Itziar Agote, enferme-
ra y una de las supervisoras del 
servicio. A los pocos minutos lle-
ga una ambulancia con un hom-
bre de mediana edad. Parece que 
le falta el aire. Le trasladan en
camilla y se detiene en la zona 
de triaje. Entramos tras él. Una 
luz blanca artificial envuelve el 
ambiente. Enfrente, varias ad-

El corazón del hospital que nunca se detiene
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Un técnico sanitario traslada a un paciente que llega en ambulancia, en la 
entrada del servicio de Urgencias.  

El personal de administración recibe un goteo incesante de pacientes 
desde primera hora, que se intensifica a partir del mediodía.  

Una celadora traslada a un 
paciente por los pasillos de 

Urgencias para seguir 
haciéndole pruebas.   

FOTOS: FERNANDO DE LA HERA

Dos sanitarias atienden a un paciente en el área de observación.   Un sanitario observa varias radiografías.  

ministrativas toman nota de los 
pacientes recién llegados y des-
pués pasan a la zona marcada 
en azul, donde un médico valo-
ra el motivo de consulta, deter-
mina la gravedad y la prioridad 
con la que debe ser atendido y 
se establece en qué zona se le va 
a atender. Un celador va movien-
do a los pacientes de sitio y el ir 
y venir de batas blancas empie-
za a ser continuo.  

«En este hospital el triaje lo 
realiza un médico. Generalmen-
te, en otros centros lo hace enfer-
mería», destaca Aguillo, mientras 
hace de guía por los pasillos. En 
el área A, que dispone de 8 bo-
xes, se atiende a los pacientes con 

patología médica moderada-gra-
ve. «Es un lugar con poca intimi-
dad pero muy práctico para tra-
bajar». En el área B, también con 
8 boxes, «entra la patología trau-
mática: esguinces, torceduras, 
fracturas, politraumatismos...», 
añade Aguillo. Al área C, con 5 
puestos de atención, van los pa-
cientes leves que vienen con pa-
tología no grave y en la zona H se 
atienden los casos de patologías 
infecciosas.   

Por estos pasillos cuelgan de 
la pared fotografías en blanco y
negro. «Son fotos que nos saca-
mos durante la pandemia», co-
menta Itziar. El recuerdo le cam-
bia el rostro y se queda unos mi-

nutos frente a estas instantá-
neas. «Fueron momentos duros. 
La gente al principio no acudía 
a Urgencias porque tenía mucho 
miedo, pero luego vino todo de 
golpe, como un ‘tsunami’. Está-
bamos aquí metidos todo el día, 
las jornadas eran maratonianas,
cada día era un protocolo dife-

rente...», recapitula. El área H
que pisamos lo ocupaba antes 
el hospital de día de Hematolo-
gía, un lugar «lúgubre» que «se 
preparó y se abrió en pandemia 
para la zona Covid. Ahora, en 
cambio, no hay un circuito es-
pecífico para Covid, sino que 
atendemos toda la patología in-

fecciosa». Son 12 boxes cerra-
dos. «Estos días hay bastantes 
fiebres, mucho proceso respira-
torio y bastante Covid», añade 
esta sanitaria.  

A medida que avanza la ma-
ñana comienzan a llegar cada 
vez más pacientes. Rozan la cen-
tena. El 20% de los que entran 
por la puerta de Urgencias sue-
le acabar ingresado y «general-
mente el lunes se da el mayor 
índice de ingresos». 

 El día suele arrancar «más 
tranquilo. Después la cosa em-
pieza a animarse y el mediodía 
es horroroso. A la tarde quizá 
baja algo pero para las 
20.00 horas sube otra vez, >

«Vivimos en una 
saturación continua. 
Tenemos problemas 
para cubrir vacaciones, 
bajas... Faltan manos»

«El día suele arrancar más 
tranquilo y el mediodía es 
horroroso, al igual que la 
noche: comas etílicos, 
peleas, gente drogada...»

Varias personas esperan en la zona de triaje, donde un médico determina 
la prioridad con la que deben ser atendidas.  SARA SANTOS

Un hombre en silla de ruedas recibe ayuda de una enfermera en una de 
las áreas de Urgencias.  
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y las noches están siendo 
terribles: comas etílicos, 

peleas, gente drogada...», seña-
la la enfermera Itziar Agote, a 
quien le tranquiliza la presen-
cia de dos guardas de seguridad 
en la entrada. No es la primera 
vez que ella y sus compañeras 
han sufrido una agresión. «Es 
gente que viene como viene», 
dice.  

Turnos y guardias 
Las jornadas son intensas y hay 
momentos en los que los proble-
mas se multiplican. Como cada 
día, el equipo de Urgencias se 
reúne para comentarse los ca-
sos que han tenido. «Hacemos 
turnos de 12 horas. Hay uno de 
noche, de 21.00h a 9.00h, en el 
que trabajamos 4 médicos y 10 
enfermeras y otro de día, que se 
entra a las 9.00h, y donde traba-
jamos 10 médicos y 12-14 en-
fermeras. En ese cambio de guar-
dia es donde nos contamos lo 
que hay, esto es, los pacientes
que se quedan pendientes, y lo 
que ha pasado. Y a partir de ahí 
a esperar lo que venga», explica 
Aguillo. El equipo lo completan 
los celadores, auxiliares y per-
sonal administrativo, que se en-
frentan a todo tipo de casos a 
diario. «El ritmo es frenético» en 
Urgencias, sobre todo «el sába-
do por la noche» y cuando fal-
tan manos, el trabajo se desbor-
da. Aguillo reclama que «hacen 
falta más profesionales médi-
cos, pero en todas las especiali-
dades y en todo el mundo. Tene-
mos muchos problemas para cu-
brir bajas, vacaciones... Vivimos 
en una saturación continua».   

A estas horas de la tarde ya no 
cabe un alfiler y los médicos cada 
vez tardan más en llamar al si-
guiente. En las salas de espera 
se respira una atmósfera carga-
da. Algunos usuarios aprovechan 
para hablar fuera con sus fami-
liares o tomarse un respiro mien-
tras aguardan noticias. En el ex-
terior, siguen llegando las am-
bulancias. «Hay momentos en 
los que la gente no entra en las 
salas. Afortunadamente no he-
mos tenido nunca pacientes en 
los pasillos», comenta la jefa del
servicio, que explica que antes 
de llegar esa situación se toman 
medidas, como la apertura de 
otras salas. «También tenemos 
que pedir a los acompañantes 
que se vayan para dejar espa-
cio». En este sentido, reclama la 
necesidad de rediseñar las ins-
talaciones ya que «son unas Ur-
gencias que se unificaron en 
2004 y ya nacieron pequeñas en-
tonces. Necesitamos más pun-
tos de atención, más espacio en 
las salas... También la pandemia 
nos enseñó que los pacientes no 
pueden estar tan apelotonados». 

En la zona de observación 
–con 12 boxes abiertos y 4 ce-
rrados– ingresan los pacientes
para estancias de 24-48 horas. 

Uno de los boxes cerrados en la nueva área de resultados.   La jefa de Urgencias, Arantza Aguillo, habla con varios trabajadores. 

P. R.  

SAN SEBASTIÁN.  Hay una sala en 
Urgencias a la que nadie querría 
entrar nunca. Es el lugar donde 
se comunican las peores noti-
cias. «Informar a los familiares 
es un trago. Es de las cosas más 
difíciles y es muy difícil hacerlo 
bien, porque tienes muy poco 
tiempo, porque hay que volver 
donde el paciente si todavía es-
tás peleando...», comenta Aran-
tza Aguillo, que añade que «ha-
cemos formaciones de comuni-
cación de malas noticias», aun-
que «pecamos mucho de dar in-
formación en los pasillos. Ade-
más la sala donde nos reunimos 
con los familiares es muy mejo-
rable, no está totalmente cerra-
da por arriba, no hay tanta inti-

midad». A pesar de que esta pro-
fesional sanitaria lleva casi me-
dia vida atendiendo todo tipo de 
urgencias, hay casos que siguen 
«impactando», como los acci-
dentes laborales, los de tráfico, 
«accidentes con segadoras, mo-
tosierras... Ver un cuerpo así si-
gue impactando por muchos 
años que llevemos en esto», afir-
ma. En esos momentos, Aguillo 
considera fundamental el «aplo-
mo» como una cualidad en este 
servicio. «Son situaciones de mu-
cho estrés y nervios. Hay que tra-
bajar en equipo con mucha gen-
te y si te pones nervioso y a gri-
tar, al final se descontrola todo». 

La creación de la especialidad 
de Urgencias, que anunció Sani-
dad el pasado mes de junio, es 
algo que celebra. «Era fundamen-

tal y necesario. Parece que  va-
mos a tener especialidad y for-
mación específica. Hay que se-
guir trabajando para que se re-
conozca también para enferme-
ría», señala. 

Al hablar de los casos más gra-
ves que recuerda, Aguillo añade 
que las lesiones y diagnósticos 
graves en gente joven suponen
un golpe. «Diagnosticar un tu-
mor te deja... No es el sitio más 
habitual pero a veces pasa. Tam-
bién recuerdo perfectamente a 
una mujer que dio a luz y des-
pués murió», cuenta con pesar.  

Durante la conversación tam-
bién surgen los casos «rocam-
bolescos» que han tenido que 
atender, pero tanto la jefa de Ur-
gencias como la enfermera su-
pervisora evitan trasladar sus 
singulares cuadernos de bitáco-
ra. «Los pacientes y familiares 
se podrían sentir identificados...», 
afirman, aunque «la realidad su-
pera la ficción. Ya puedes llevar 
25 años trabajando que vas al 
triaje y te enfrentas a situacio-
nes que no has visto en la vida».

«Informar a los familiares es un 
trago. Los accidentes de tráfico  
o laborales impactan, por lo brusco»

Las ambulancias siguen llegando al Hospital Donostia bien entrada la noche.  FOTOS: SARA SANTOS

En uno de los boxes, una de sus 
compañeras vigila las constan-
tes vitales de un paciente que se
queja de dolor.  

Choca contemplar el servicio 
de Urgencias, donde conviven la 
molestia causada «por una am-
polla en el pie porque el zapato 
le ha hecho una rozadura», has-
ta un politraumatismo que obli-
gará al paciente a ingresar en la 
UVI. ¿Una ampolla en el pie? «Sí, 
la Primaria está como está y los 
PAC de guardia no siempre han 
tenido cobertura médica. Y para 
todo el mundo lo suyo es lo más 
importante. Intentamos expli-
carles que si tenemos que aten-
der a pacientes que han sufrido 
por ejemplo un accidente de trá-
fico, quizá tengan que esperar 6 
horas. Hay quien se lo toma me-
jor y peor», explican estas sani-
tarias, que destacan no obstan-
te que «la estancia media», esto 
es, desde que los pacientes en-
tran en Urgencias hasta que sa-
len, según los últimos datos está 
en 4 horas y 50 minutos. «Ha ba-
jado mucho», afirman. 

>
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