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habia actuado en tiempos que pudieran entenderse razonables y que resultaran ajustados en el marco de
los principios que definen una buena Administracion, ni el hospital para facilitar la atencion del rehabilitador,
ni el distrito sanitario para favorecer el acceso a la sala de fisioterapia, vulnerandose en este caso la prevision
temporal que recoge la propia guia a la que nos referiamos.

Al margen de la demora también nos encontramos con discrepancias respecto a la duracion de los
tratamientos, y las circunstancias que motivan la terminacion de los mismos (queja 15/4612, queja 15/4292,
queja 15/6093, queja 16/2207 y queja 16/3837).

2.3.5 Reproduccion asistida

Resulta oportuno completar este apartado dando cuenta de las actuaciones practicadas en la queja 15/2594,
que se inici6 de oficio en 2015 a fin de valorar dos aspectos fundamentales en el marco de esta prestacion
sanitaria, a saber, los tiempos que marcan todo el proceso asistencial que determina su recepcion, y los
defectos de informacion que se vislumbran en las distintas etapas del mismo.

Por lo que hace al primer punto teniamos que tener en cuenta no solo los plazos de lista de espera
propiamente dicha, sino también los que implican la derivacién desde centros de nivel inferior y realizacion
del estudio basico de esterilidad, llegando asi a apreciar que con caracter general para la lista de espera
hay un plazo medio de 13,5 meses, aunque hay centros que lo superan bastante.

En cuanto a los procedimientos de derivacion son diversos y en conjunto pueden llegar a suponer seis
meses mas, todo ello sin contar con que solo el hospital Virgen del Rocio precisa en torno a los 10 meses
para la derivacion a su unidad de RHA.

Por su parte, advertimos que la informacion resulta falta de sistematica y uniformidad en cuanto a los
medios y los momentos temporales en los que se ofrece, constandonos multiples supuestos en los que las
solicitantes no han sabido que estaban excluidas del programa hasta que se han interesado personalmente
por su posicion en la lista de espera.

Concluimos elaborando una Resolucion que contiene Recomendaciones diversas, respecto a las cuales
se nos ha ofrecido respuesta singularizada, destacandose a este respecto el anuncio de constitucion de un
grupo de expertos para la revision de los documentos informativos actuales y el disefio de otros comunes
para todas las unidades de RHA, asf como la elaboracién de estudios para poder llevar a la practica la
posibilidad de consulta del estado de situacion de la demanda en el registro a través de Salud Responde, y
en otro orden de cosas, el ya mas que repetido establecimiento de plazos maximos de referencia, cifiéndose
el compromiso de llevarlo a cabo a este mismo afio.

2.4 Atencion sanitaria de urgencias
2.4.1 Urgencias extrahospitalarias

Prevaleciendo los cuestionamientos globales sobre Ia suficiencia de los medios puestos a disposicion de
la atencion sanitaria urgente en determinadas areas rurales, se contabilizan igualmente denuncias
vinculadas a supuestos concretos en los que la demanda de atencidn sanitaria urgente no se cumplimenté
de manera satisfactoria, fundamentalmente por los tiempos invertidos.

En este segundo grupo nos detuvimos a analizar las circunstancias concretas que presidieron la atencion
relatada en la queja 15/2631 y concluimos emitiendo sendas Recomendaciones para andlisis del caso
en la comision de seguimiento y mejora de la coordinacién de urgencias y emergencias del Distrito,
asi como adopcién de medidas para garantizar la obligacion de los dispositivos de comunicar al centro
coordinador los diversos estados que se suceden durante su movilizacion.

Otros dos casos polémicos, sustanciados a través de la queja 16/2515 vy la queja 16/2881, pusieron
de actualidad la conocida problematica sobre la atencion extrahospitalaria urgente en la zona de
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