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Excelente y oportuna la actualizacion
sobre recursos sanitarios en emergencias
extrahospitalarias realizada por Ballesteros
S, Por primera vez se realiza en nuestro pais
una descripcién de los recursos disponibles
y su ajuste por poblacion y segin la densi-
dad de poblacion por kilémetro cuadrado.
En el trabajo se muestra una gran variabi-
lidad que, como el propio autor reconoce,
puede deberse a multiples factores que se-
ria conveniente al menos apuntar. En primer
lugar, el método usado pasa por alto algunas
estrategias organizativas que, como en el
caso de Andalucia, emplean una distribu-
cion de recursos diferente, ubicando unida-
des moviles medicalizadas en puntos fijos
de atencion (dispositivos estrahospitalarios
de cuidados criticos y urgencias). Esta es-
trategia, englobada dentro del Plan Andaluz
de Urgencias, obedece a una realidad social
y geogréfica especifica de Andalucia, que se
deberia haber tenido en cuenta y que podria
afectar a otras CCAA. Baste decir que en el
caso andaluz se han dejado de contabilizar
133 unidades moviles medicalizadas, con
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médico a bordo, y 479 unidades de trans-
porte?. Este problema puede distorsionar la
validez de los datos y conducir a interpreta-
ciones que no se ajustan a la realidad.

Por otra parte, los recursos son el pri-
mer eslabon, sin duda, pero hoy no se con-
cibe una aproximacién a un nivel sanitario
que no implique estudiar otros parametros,
fundamentalmente sus resultados en salud?.
Tener mas recursos no es sinébnimo de mejor
servicio y, muchos menos, de una mejor efi-
ciencia. En el debate actual sobre la asisten-
cia extrahospitalaria emergente se mezclan
aspectos tan complejos y diferentes como la
capacidad de prediccién y respuesta frente
a la actividad normal y extraordinaria de un
servicio de emergencias (SEM)*° o los cos-
tes econ6micos de implantar determinados
programas especificos para emergencias
clasicas como la parada cardiaca®, por po-
ner dos ejemplos dispares que afectan de
lleno a la cartera de servicios de los SEM.
Por todo ello, la comparacién estricta de ni-
veles de recursos es un elemento de referen-
cia, valioso, pero solo uno de los miltiples
elementos que se deben contemplar cuando
se abordan comparaciones entre diferentes
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SEM. Es importante que el mensaje se ma-
tice y sirva para fomentar un debate nece-
sario pero sin interpretaciones que pueden
estar alejadas de la realidad actual.
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