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Una visita d'un Centre d’Atencié Primaria a Salt.

Professionals

sanitaris que

també gestionen

A Catalunya hi ha un model de gestié de centres de salut dirigit per
metges i infermeres amb bons resultats pero poca incidencia

ANNA PINTER
BARCELONA

Entreels diferents models de ges-
tid dels serveis de salut ptiblic que
hi ha actualment, n’hi ha un de
particular, poc conegut popular-
ment, que nomeés es faserviraCa-
talunya i que disposa d’un dels
millors index de satisfaccié de
professionals i d usuaris. Es trac-
ta de les Entitats de Base Associa-
tiva (EBA), que son la maximaex-
pressi6 d’autonomia dels profes-
sionals sanitaris.

El model no és més que un grup
de metges o infermeres -majori-
tariament- d’un centre d’atencié
primariaounaltreserveidesalut,
s’agrupen, constitueixen una so-
cietat i opten al concurs public de
gestid deservei. Siel guanyen, fan
el pas de professionals sanitaris
de la gesti6 publica estatutaris de
la Seguretat Social o funcionaris,
ala gesti6 privada, amb unarela-
cié laboral i com a copropietaris
de I'entitat.

Actualment a Catalunya hi ha 9
centres d’atenci6 primaria (CAP)
que estan gestionats per aquestes

entitats de base associativa, que
representen a penes el 3% del to-
tal de CAP existents. A més, hi ha
unaltre modelsimilaral’equip de
pediatria dels Pirineus, una so-
cietat cooperativa que ofereix
serveid’atencio primariaid’hos-
pitalala comarca de I’Alt Urgell i
en un centre de rehabilitacié de
salut mental.

Les societats professionals te-
nen I’obligacié de comptar amb
un minim del 75% de les seves
participacions en mans dels sani-
taris.

El model no és nou, fa disset
anys que es va estrenar a Vic amb
un grup de I'equip de I'atencié
primariaiseguint1’estel d’unsis-
tema similar existent a Gran Bre-

El CAP Muralles de Tarragona,
el segiient que s’hi suma

Després de deu anys de
sequera, s’espera que en breu
una Entitat de Base
Associativa (EBA) acabi
gestionant el CAP Muralles de
Tarragona.

El passat mes d’agost es va
constituir la societat limitada
professional Muralles Salut en
la qual s6n accionistes la quasi
totalitat dels empleats
sanitaris que treballen en
aquest centre.

Actualment la gesti6

d’aquest CAP va a carrec de
I’empresa puiblica Gestio i
Prestacio de Serveis de Salut
(GIPSS), creada I'any 1992 i
adscrita al Servei Catala de la
Salut.

La Generalitat va obrir a
finals de I’any passat un
concurs per adjudicar la gestié
d’aquest CAP i els tinics que
van presentar una oferta van
ser els mateixos treballadors
del centre, agrupats sota una
societat limitada.

tanya. Lamajoria de les EBA exis-
tentses van crear entreel 1996 iel
2003. Pero des d’aleshores ja no
n’hansorgit més. Isorprén tenint
en compte els bons resultats eco-
nomics, de salut i de satisfaccio
d’aquests centres. De fet, com
explica Albert Ledesma, metge i
promotor del model EBA a Cata-
lunya, en un article que ha publi-
cat a Referent, la revista de la
Fundacié Unid, les EBA en con-
junt tenen un cost mitja per habi-
tant i any d’un 30% inferior res-
pecte als centres catalans. “Si
I’any 2010 el cost mitja per habi-
tant i any de les EBA s’hagués
traslladat a tots els centres
d’atenci6 primaria catalans, I’es-
talvi global per al sistema catala
de salut hauria estat de 900 mi-
lions d’euros, 300 més de 'ajus-
tament pressupostari en salut de
I’any 20117, diu Ledesma.

ENTRE ELS MILLORS. A més, segons
la darrera analisi de resultats que
ha fet el Departament de Salut de
tots els CAP catalans, els sis mi-
llors en gestio farmaceutica sén

Qui millor gestiona la
factura farmaceéutica
son els que tenen més
autonomia

gestionats per una EBA, i el CAP
amb millor valoracié dels usuaris
de tot Catalunya és el de Vallcar-
ca, que també el gestiona un grup
de professionals sanitaris.“A les
dues avaluacions que s’han fet a
Catalunya en termes de salut,
tant en valoracié clinica com en
satisfaccié de professionals i po-
blacio, elsresultats han estat molt
bons”, afegeix Helena Ris, presi-
denta de la Uni6 Catalana d’Hos-
pitals.

I a aquesta bateria de bons re-
sultats, Joan Maria Arenalde, el
president d’ACEBA, una associa-
ci6 on hi sén les EBA catalanes,
afegeix que en temps de bonanca
els professionals tenen una retri-
bucié definsaun25% mésqueala
resta de centres. Arenalde recor-
da que, tot i tractar-se de socie-
tats mercantils, no reparteixen
dividends i els beneficis es rein-
verteixen a millorar els serveis i
incentivar les plantilles.

La pregunta que se’ns planteja
és per que, malgrat tots els avan-
tatges, aquest model no s’ha estes
més? Ledesma és molt clar en la
seva exposicio i considera que al
darrere d’aquesta minsa presen-
cia hi ha hagut una manca de vo-
luntat politica. “El fet de ser enti-
tatsmercantilsambanimde lucre
hadificultat I’acceptacié del mo-
del per part d’altres professio-
nals, dels sindicats i dels partits
politics d’esquerra”, diu. De fet
enles dueslegislatures del tripar-
tit, que van fer una aposta per la
gestié publica, no se’'n va crear
cap. Ara bé, a més d’incentius de

LES XIFRES

30%

Reducci6 del cost per habitant
La mitjana és inferior en cen-
tres autogestionats.

9

CAP gestionats per EBA
A tot Catalunya només repre-
senten el 3%.

400

Treballadors
La plantilla global en centres
gestionats per EBA a Catalunya

25%

Millor sou

Els metges que treballen en
centres autogestionats cobren
més.

I’administracié a I’expansié del
model també, i potser principal-
ment, callainiciativadels profes-
sionals sanitaris que vulguin fer el
pas i autogestionar-se. Helena
Ris explica que inicialment hi va
haver una certa reticencia per
part dels treballadors que havien
de renunciar a les seves places.
“Estic convencuda que actual-
ment el nombre de professionals
interessants ha augmentat d’una
manera exponencial”, avanca
Ris. Finsalmoment, capdels pro-
fessionals que s’han sumat a les
entitats de base associativa no ha

El Departament de
Salut no preveu

impulsar les EBA sin6
I’autogestio

renunciat a ser soci.

En un moment tan critic com
P’actual, amb les reiterades reta-
llades, la baixada de sous dels
professionals i el desencis de
molts sanitaris, els experts consi-
deren que és el moment d’afavo-
rir la major implicaci6 dels pro-
fessionals enla gesti dels centres
sanitaris.

MES AUTOGESTIO. En aquest sentit,
el sotsdirector del Departament
de Salut, Francesc Brosa, reco-
neix els avantatges de les EBA,
“tenen uns indexs de satisfaccié
molt elevats dels seus empleats i
aixo obviament té una traduccié
directa en el servei als pacients”,
perd explica que la intencié del
departament no és tan promo-
cionar les EBA sind incentivar un
model de major autogestié dels
professionals. “En un concurs
public de provisi6 de serveis no-
més guanya qui presenta la pro-
posta técnica i econdomica mi-
llor”, considera Francesc Brosa.
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