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— El sistema autonémico es
o .. .
\ " j eficiente y no ha perdido
. calidad a causa de los re-
cortes presupuestarios, dejando de
lado un aumento moderado de las lis-
tas de espera, pero exigirle mas renun-
cias supone ponerlo contra las cuerdas.
. sistema con buenos resultados
de salud y de eficiencia en cos-
tes, manteniendo su reconocida calidad.
Este modelo, que ha sido ejemplo para
otros paises, puede correr riesgos impor-
tantes sino se acometen las reformas es-
tructurales necesarias para preservar-
lo. Tampoco podemos olvidar que el sis-
tema catalan sufre el lastre permanente
de una subfinanciacién histérica y que

actualmente se enfrenta, ademas, a gra-
ves problemas de tesoreria.

n Catalufia disponemos de un

ESPERANZA DE VIDA SOBRE LA MEDIA
En cuanto a resultados de salud, desta-
quemos algunos indicadores, como la es-
peranza de vida al nacer (84 afios muje-
resy 77,5, hombres), superando el prome-
dio de la Unién Europea. También es re-
levante la baja mortalidad infantil (3,5
por mil nacidos vivos; inferior a la esta-
tal, de 4,6 por mil). Si observamos la tasa
demortalidad en determinadas enferme-
dades, en Catalufia presentamos datos
muy bajos en cardiopatia isquémica y en-
fermedades vasculares cerebrales. Ade-
mas, contamos con las ratios mas bajas
en mortalidad por cancer de mama, del
18,2 por cada cien mil mujeres (la me-
dia europea es de 23,7), gracias al criba-
do, deteccion precoz y calidad de los tra-
tamientos. Estos elementos, junto con
una clara apuesta por la atencién a la cro-
nicidad, la innovacién en modelos de
atencion en los hospitales y la mejor co-
ordinacion asistencial entre niveles ex-
plican los buenos resultados en salud.
También es relevante la satisfaccion de
los ciudadanos, que valoran la sanidad
con un 8,3 sobre 10.

Sitomamos como ejemplo los ingresos
hospitalarios, en Cataluiia alcanzan un
promedio de 122; mientras en Alema-
nia, de 232,y Francia, de 264. En frecuen-
cia de procedimientos quirtargicos, la
tasa de sustitucion de cadera en Euro-
pa es de 153 personas por cada cien mil,
mientras en Catalufia es en 117. El mo-

tivo de que seamos mas eficientes es, pro-
bablemente, el efecto de la contratacién
de servicios y del flujo real de fondos que
genera y la reorientacién del uso de los
servicios hacia la atencién ambulatoria
especializada y el desarrollo de la aten-
cién primaria.

Ciertamente, nos queda camino por re-
correr para conseguir mayor eficiencia;
entre otros: disminuir la variabilidad
en la practica clinica y mejorar la pres-
cripciéony el gasto en farmacos. También
existe recorrido en el abordaje de mas
alianzas estratégicas que permitan mas
y mejor trabajo en red, asi como alian-
zas en las areas no asistenciales que in-
crementen las economias de escala y la
capacidad de innovar en estos ambitos.

Catalufia ha hecho importantes esfuer-
Z0s por controlar su gasto por capita, que
se ha mantenido entre los mas bajos del
Estado. A esto hay que sumar que el sec-
tor catalan ha aplicado en un tiempo ré-
cord las medidas de ajuste del Gobier-
no de la Generalitat sin rebajar la ca-
lidad, con excepcion de las listas de espe-
ra, que han crecido moderadamente. Una
parte importante de estos esfuerzos han
recaido en los profesionales que han ido
viendo como su retribucién salarial dis-
minuia. Exigir mas renuncias es poner
contra las cuerdas el sector sanitario
catalan y poner en riesgo su calidad.

MOMENTO DE ABORDAR CAMBIOS

Mas alla de la coyuntura actual, es el mo-
mento de abordar cambios estructurales,
que pasan por respetar la diversidad y la
funcién de las empresas, sus 6rganos
de gobierno, gerentes y profesionales, re-
forzar la autonomia de gestion y esti-
mular la implicacién de los profesiona-
les en el proceso de toma de decisiones.
Hay que implementar férmulas de ges-
tion que faciliten la orientacion a resul-
tados de calidad y eficiencia. Hay que de-
sarrollarla ley del Instituto Catalan de la
Salud creando empresas publicas que
puedan adoptar instrumentos de gestién
empresarial incrementando su eficiencia
al igual que lo hacen empresas pabli-
casy consorcios. Respecto al ciudadano,
al que debemos situar realmente en el
centro del sistema, es preciso que mejo-
remos sus vias de participacién y corres-
ponsabilizacién.

Elvalor del sistema sanitario radica en
su propia naturaleza y como factor cla-
ve de cohesion social y dinamizador de la
economia, con un importante efecto de
arrastre sobre otros sectores. Merece
un esfuerzo conjunto y un gran pacto
econoémico, politico y social.

* Directora general de la UCH



