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Es hora de elegir modelo
La falta de sanitarios se debe a la reducción de recursos y al aumento de la demanda asistencial

Ruiz

El director genera] de la Organiza-
ción Mundial de la Salud. Lee
Jong-wook, ha dado prioridad en
su ültimo informe al aviso de que
el principal problema sanitario.
talltO en países desarrollados como
en desarrollo, es la falta de recu~
sos humanos, con especial grave-
dad en los países que nläs lo neces~
t~Jl En nuestro entorno nläs próx~
mo. también, todas las opiniones
de los expertos y autoridades del
sector Sallftarfo coinciden en que
el problema mayor al que se en.
~euta el sistema seJaJtat lO español
y partaeularmente el catalán es la
f~lta de profesiona]es, en especial
médicos y enfernleras.

La organización de la atención
sanitaria en CaLe2unya ha optado.
sin cambios, por un modelo de
proximidad fisica al ciudadealo de
los centros sanftarios, lo que re-
qmere amnentar la ofer ta de prof~
siona]es en relación al incremento

de la demanda, que deberLa contem-
plar también el aumento de la po-
blación, su envejecimiento y su ni-
vel socioeconómico Frente a ello.
los profesionales del sector smlitario
ejercen, cada vez más. sus aspiracic-
nes personMes de reparto de tiempo
de trabajo y oclo

La actual falta de profesionales sa-
nitanos se debe tanto a la redueei6n
de recursos como al aumento de la
demanda asistencia] En el primer
caso. hay que remitirse a la reduc-
ción de la jornada laboral ordinana,
que la directava europea limiLa a un
mäximo de 48 horas semanales en
c6mputo trimestral. Su impacto en
la disponibilidad para las guardias
médicas es. hoy por hoy. la mayor
preoeupaci6n de los censos sanita-
rios. que se agrava por el derecho de
los faeultativos a dejar de hacer
guardia a detellalinada edad. zas universitarias de estudios de m~

Por lo tanto, si no cambia a fondo dicina e enfermeria
el modelo asistendal ~qgente. dili- LEs posible replantear el actual
gista y poco proehve a la correspon- modelo? Rotundamente si La equl-
sabilidad, no queda más remedio dad de acceso ala calidad asistencial
que acudir al mercado de profesio- debe ser el eleulento a preservar F~
nales extranjeros y promover, innl~ ro hay que adecuar todo el sistema
diatamente, aunque su efecto serä a de salud, aprovechando las sinerglas
largo plazo, el incremento de las pla- y la colaboracl6n entre todas las or-

gauizaciones, además de simplificar
sei~lCiOS, delegar funciones, y esta-
blecer una gestión eficaz entre todos
los profesionales de un equipo, susta.
tuyendo el modelo actual de mando
y control por la rendición de cuen-
tas segaJal los resultados obtenidos

La linntación del número de prc~
fesiona]es debe tener soluciones lo-
cales en cada terutono y en cada or-
ganización, siempre que vayan
aconlpañadas de medidas que sean
solventes sanitananlente, que abor-
den la reorganizaeióu de selnqCiOS y
que asuman que el proceso no se
trata de una pérdida si afecr~ a sera-
clos como los de urgencias. Estas
medidas, en algunos casc~, son nec~
sartas col, independencia de la ac-
tual situación en aras de mantener
la equidad de acceso a la ce2idad, tal
COnlO la revista francesa Scfenee et
Avenir describe en su Palmares des
H~pitau×: nadie duda en hacel" 30
]ulómetros para escoger una nueva
moqueta

La adecuaciön de los s ez~neios sa-

nitarios en los territorios y en los
centros sanitarios debe ser plantea-
da sin abandonar las medidas para
aumentar el numero de profesiona-

]es por la via de la impoltaci6n, del
incremento de las plazas universi-
tarias y la compaginación entre el
ejercicio profesional Coulpronlet~
do y reconocido y la conciliación
de la vida familiar, algo no incom-
patible con la vocaciön

Pero la falta de médicos y. co-
mo consecuencia, la plena ocup~
cfön de los titulados . tambJén in-
cide negativamente en la profe-
sión¸ Por esta razón, es necesario
Jmplementar con rapidez un siste-
ma de desarrollo profesional y c~
talogación ad persanam, que tenga
efecto en la retribución y que sea
acorde con la ley de ordenación de
las pl’o fesfones sauitailas

Hay que crear incen~vos
para que los jóvenes
quieran ser médicos

Después. en las futuras negocia-
ciones de convenios del sector sani-
tario se ha de garantizar un nivel
salaria] igual y equiparable al de
las comunidades y paises de nues-
tro entorno con un silnl]ar nivel de
riqueza, pero que a su vez discrllni.
ue en positivo a los profesionales.
No hay mayor desigualdad para un
profesional que ver que se trata
igual lo que no es igual¸ Los postu-
lados lgua]itarlst as pueden alhnen-
tar más. sin quererlo, la decepción.
si no somos capaces de reconocer a
cada uno sus métutos _--
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