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FACME desmiente la alusion a los consejeros en su
manifiesto y aboga por una Sanidad publica pero mas
flexible

. Madrid (22/01/2013) - Silvia C. Carpallo

* FACME presenta la version definitiva de su manifiesto

"Debate ante el riesgo de deterioro irreversible de la
Sanidad Piblica Espaiiola”, en el que se ha modificado
la alusion a la sustitucion de algunos gestores

# Su propuesta pasa por un necesario Pacto por la
Sanidad, una apuesta por la gestion clinica e integrada,
¥ una mejor y mayor evaluacion externa de los centros
tanto privados como piablicos, para poder crear una

[] Enviar Noticia competencia que los haga mas eficientes
& imprimir La Federacion de Asociaciones Cientifico-Médicas de Espafia (FACME) ha
Vota convocado 3 la prensa para presentar |3 version definitiva de su manifiesto
EEEEE "Debate ante el riesgo de deterioro irreversible de la Sanidad Publica Espafiola”,
Q Comentar y aclarar el debate surgido _tras la ﬁltracic’m de uno de los borradores iniciales,
gue en todo caso habia sido realizado por FACME, v no por la OMC, como
E%Cumpartir también se habia dicho, la cual sdlo se habia adherido a mismo. En dicho

borrador se hacia referencia a la posible necesidad de la sustitucion de algunos
gestores, que fue entendida por los Consejeros de Sanidad como una alusién a
num ellos mismos. Por ello, José Manuel Bajo Arenas, presidente de FACME, aclaraba
gue se ha tratado de "una desvirtuacién de lo gue ahi ponia”, puesto que "no

f aparece ni aparecia en ninguna parte del documento esa alusion a los
g +1)¢ 0 consejeros, no se trata de un ataque, al contrario, hablamos del pacto para

sentarnos juntos a sacar el sistema adelante”. En la misma linea, Carlos

Macaya, vicepresidente, si aludia a la responsabilidad de la ministra de Sanidad,
que en su opinion debe “liderar la Sanidad espafiola y ser garante de los principios de la Ley
General de Sanidad, gue no es sdlo el gue equidad, sino también el de calidad™.

Por otra parte los representantes de FACME, acompafiados de algunos de los presidentes de las
Sociedades Cientificas firmantes de este manifiesto, aclaraban cual era su propuesta ante la crisis
economica y sanitaria de la Sanidad. Seguan Pilar Roman, presidenta de |la Sociedad Esparniola de
Medicina Interna (SEMI), "la asistencia en nuestro pais esta muy fragmentada” v por lo tanto lo que
se pide es una mayor coordinacion entre especialidades v entre Atencidon Primaria y Especializada,
mediante la fomentacion de los sistemas de informacidon, para evitar ineficiencias como pruebas
repetidas o segundas wvisitas innecesarias. Igualmente, Josep Basora, presidente de la Sociedad
Esparfiola de Medicina de Familia y Comunitaria (SEMFyC), insistia en gue "llevamos afios luchando
porgue nuestros actos en consulta sean actos clinicos ¥ no burocraticos, ¥ en estos afios hemos
visto poco avances en este sentido”.

En definitiva, segun englobaba Bajo Arenas, |a cuestion pasa por "flexibilizar el mastodonte de |a
Sanidad Publica”, a lo cual Macaya matizaba que ademas "pediriamos una flexibilizacion incluso en
las contrataciones vy las plantillas”.



Una alternativa a la privatizacion

Otra de las ideas que surgia en esta mesa es la necesidad de una mavyor evaluacion externa para
conseguir una verdadera transparencia. Asi lo ponia de manifiesto Pilar Roman, "exigimos una
gestion transparente para que pueda existir una competencia entre los centros, la cual esta
demostrada que es la mejor forma de ahorrar”, porque esa manera se motiva realmente a ser mas
eficientes.

Esta evaluacion deberia incluir no sdélo los centros pdblicos, sino también los privados, v es que la
privatizacién de la Sanidad es otro tema que también sigue a debate. Francisco Vicente Alvarez,
presidente de la Sociedad Espafiola de Bioguimica Clinica v Patologia Molecular (SEQC), insistia en
que "la externalizacion no sdlo hay gue hacerla, hay que seguirla v evaluarla”™, ¥ segun &l podia
afirmarse que ni tanto el modelo Alzira, ni la externalizacion de los laboratorios en Madrid son
ejemplos, puesto que no han salido bien. Igualmente se insistia en gue la diferencia entre la
gestion privada o publica del sistema reside en que ese porcentaje de beneficios que en la privada
se lleva la empresa para su necesario mantenimiento, en la publica sin embargo repercute en el
propio sistema.

Por ello la opcién no es cambiar el tipo de gestign, sino "darle mas aagilidad al sistema publico,
haciéndolo mas flexible, v para eso es necesario contar con las sociedades cientificas v los
profesionales”.



