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ELECCIONES CATALANAS A pesar del contexto de grave crisis
econdémica y de la patente disponibilidad del sector a asumir reformas
estructurales necesarias para garantizar su sostenibilidad, no se ha oido
ninguna propuesta concreta y valiente durante el primer debate electoral

Los partidos catalanes no se

sobre la sanidad catalana, organizado por la patronal Unién Catalana de
Hospitales (UCH). En él se ha podido comprobar que ningln partido politico
se quiere mover de su discurso tradicional ni esta dispuesto a
comprometerse a llevar a cabo medidas drasticas.

¢Y USTED QUE OPINA?

mojan ante la crisis

B Carmen Ferndndez  Barcelona
La Generalitat de Catalufia
tendrd este afio un déficit de
unos 4.700 millones de eu-
ros, el 2,4 por ciento del
PIB, después del plan de
ajuste aprobado en junio
con un recorte medio del 5
por ciento en los sueldos pu-
blicos, entre otras medidas;
y su endeudamiento era, a
30 de junio, de més de
29.000 millones de euros,
alrededor de un tercio del
total de todas las comunida-
des auténomas. Como los
mercados estan cerrados pa-
ra la financiacién, el Ejecuti-
vo que lidera José Montilla
ha lanzado estos dias la pri-
mera emisién de bonos diri-
gida a particulares desde la
década de los afios ochenta
(1.890 millones que segura-
mente se ampliardn hasta
2.500 millones). El Servicio
Catalan de la Salud (CatSa-
lut) sufre directamente este
panorama: ha admitido que
le faltan 700 millones de eu-
ros para acabar el afio y ha
aplazado quince dias, hasta
90, el pago a los centros
concertados (mayoritarios
respecto a los del Instituto
Catalén de la Salud), que es-
tén haciendo frente como
pueden a multiples recortes
(tarifas, sueldos, medica-
mentos hospitalarios de dis-
pensacién ambulatoria) y
acumulan una deuda de
1.268 millones de euros.

Ante este panorama, gqué
han propuesto en el primer
debate sectorial, organizado
por la Unién Catalana de
Hospitales, los representan-
tes de los partidos politicos
que compiten en las eleccio-
nes autonémicas del proxi-
mo 28 de noviembre? Nada
concreto y valiente, a pesar
de que de estos comicios sal-
dré el gobierno que tendra
que gestionar la peor parte
de la actual crisis y tomar
decisiones que pongan or-
den en todas las politicas in-
crementalistas aplicadas
tanto por CiU como por el
actual tripartito (PSC, ERC
e ICV-IUA).

Josep Maria Fabregat, de
Ciudadanos, ha propuesto
una "administracién auste-
ra', realizar una gran audito-
ria del sistema y lograr una
fiscalidad finalista (alcohol,
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De izda. a dcha., Lluis Postigo (ICV

-EUA), Ernest Benach (ERC), Francesc Sancho (CiU), Josep Ma-

ria Sabaté (PSC), Belén Pajares (PP) y Josep Maria Fabregat (Ciudadanos).

tabaco, hidrocarburos) y
una desgravacion fiscal para
los seguros privados.

Lluis Postigo, de ICV-
EUA, ha defendido poten-
ciar la lucha contra el fraude
fiscal y hacer que la fiscali-
dad sea "mds justa, progresi-
va y ecoldgica”. Y también
realizar estudios de coste
Jefectividad de todos los
productos y tratamientos
con financiacién publica y
controlar los conflictos de
interés con la industria far-
macéutica.

Belén Pajares, del PP, ha
elogiado la mejora del siste-

préximos cuatro afios:

calidad.

las personas.

necesidades.

La Generalitat de
Catalufa tiene previsto
cerrar este afio con un

déficit global de unos

4.700 millones de
euros, el 2,4 por ciento

del PIB

ma de financiacién de la sa-
nidad que aplicé en 2002,
tras pactarlo con las autono-
mia, el Gobierno de José
Maria Aznar y ha abogado
por simplificar la adminis-
tracion, revisar la provisién

7 PROPUESTAS DEL SECTOR

La UCH -agrupa a 105 entidades de diversa titularidad,
400 centros y 45.000 trabajadores- ha hecho siete
propuestas a los partidos politicos para consolidar,
mantener e innovar la sanidad autonémica durante los

m Situar al ciudadano, titular individual de los
derechos y deberes, en el eje del sistema.

m Fortalecer el papel de la Administracién en el
gobierno de un sistema basado en la
corresponsabilidad de los agentes.

m Promover una red de proveedores profesionalizada
en el gobierno y en la gestién de la empresa que
oriente sus politicas a resultados de eficiencia y

m Fortalecer el valor del capital-conocimiento de los
profesionales como agentes estratégicos de la
empresa y de un modelo de prestacién de servicios a

® Impulsar un modelo de atencién de proximidad e
innovador capaz de adaptarse y dar respuesta a las
necesidades de los ciudadanos.

m Mejorar la financiacién de la sanidad para mantener
lo que ya hay y poder hacer frente a las nuevas

m Promover el pacto de consenso politico y social para
la sostenibilidad del sistema universal de atencién
sanitaria y a la dependencia.

publica, definir una cartera
de servicios comun en el
Sistema Nacional de Salud,
dar valor a la sanidad priva-
da recuperando la desgrava-
cién fiscal especifica (la eli-
min6 el PP) y potenciando
la colaboracién publico-pri-
vada.

Ernest Benach, de ERC,
ha insistido en la necesidad
de un concierto econémico
para Catalufia como el que
tienen el Pais Vasco y Nava-
rra, reformar la Administra-
cién publica "a fondo y con
valentia" y abordar la inefi-
ciencia del sistema, "porque
hay mucho por hacer".

Josep Maria Sabaté, del
PSC, ha destacado que el
Gobierno de CiU (23 afios)
le dejé un déficit de 2.300
millones de euros al triparti-
to en 2003 (30 por ciento
del presupuesto sanitario de
2004) y que el Ejecutivo sa-
liente de los préximos comi-
cios "heredard" sélo 50o0.
También ha defendido la
simplificacién de la admi-
nistracién ya acometida y la
creacién de la central de re-
sultados y la homologacién
de los salarios.

Francesc Sancho, de CiU,
cree que lo mejor seria que
"preste servicio quien lo ha-
ga mejor y mds barato, con
transparencia y con evalua-
cién" y que se otorgue auto-
nomia de gestién y persona-
lidad juridica propia a cada
proveedor.

Por otro lado, es de desta-
car que ningun representan-
te politico se haya mostrado
a favor de modificar o au-
mentar el actual copago.

NIJVW W V4vY 150104

Jaume Sellares
(Colegio de Médicos de
Barcelona)
En la préxima legislatura
deben acometerse refor-
mas estructurales muy
importantes, por la gra-
vedad de la situacién
econdmica y para garan-
tizar la solvencia futura.

Miguel Carrefio (Pfizer)
Hay que reflexionar so-
bre el modelo de manera
seria y profunda; hasta
hace unos meses la Unica
medida drastica era la ra-
cionalizacién del gasto
farmacéutico, cuando és-
te no es el Unico elemen-
to de la sostenibilidad.

Mariona Creus (Colegio
de Enfermeria de
Barcelona)
Hay que tomar decisio-
nes valientes para garan-
tizar la sostenibilidad.
Han hablado de retribu-
ciones de las enfermeras,
pero no de su precarie-
dad contractual.

Josep Maria Ramirez
(Instituto Guttmann)
Todos defienden el mo-
delo sanitario cataldn,
aungue no todos lo inter-
pretan por igual, asf co-
mo la necesidad urgente
de abordar cambios para
adaptarlo al contexto
econdémico y social.

Roser Fernandez (UCH)
Nadie discute la realidad
diferencial e histérica del
modelo sanitario cataldn
porque los resultados lo
avalan, ni de la necesidad
de asumir las responsabi-
lidades de gobierno para
facilitar un pacto para su
sostenibilidad.

Miguel Angel Asenjo
(Universidad de
Barcelona)

Lo fundamental es buena
gestion y mejor evalua-
cién. Sin evaluacién casi
todo es demagogia. Hay
que medir y fomentar la
productividad, eficiencia,
calidad y equidad.




