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HACE PUBLICA LA “VERSION FINAL* PONIENDO EL ACENTO EN EL PROFESIONAL

Facme reescribe y suaviza su manifiesto antiprivatizador

Las sociedades cientificas matizan que su peticion de renovar gestores se refiere a todos los niveles
de responsabilidad, no especificamente a los consejeros

Javier Leo / Imagen: Adrian Conde. Madrid

La Federacion de Asociaciones Cientifico Médicas Espafiolas (Facme) ha presentado este lunes
ante los medios la "version final” de su manifiesto de ‘Debate ante el riesgo de deterioro irreversible
de |a sanidad plblica espafiola’. Para salir al paso de 1a polémica generada por el aitimo borrador del
manifiesto publicado por Redaccion Médica, Facme ha reescrito el parrafo en el que pedian 1a
“renovacion” de los gestores gque apostasen por la privatizacién de los servicios sanitarios, para
sugerir ahora la "bisqueda de responsables capaces de afrontar las reformas del Sistema Nacional
de Salud (SNS)".

De izquierda a derecha: Fernando Carballo, coordinador de la Comisidn de Excelencia de la Sociedad Ezpaiiola de Patologia
Digestiva (SEPD); Francizco V. Alvarez, presidente de la Sociedad Espafiola de Bioguimica Clinica v Patologia Molecular; Josep
Basora, presidente de la Sociedad Espafiola de Medicina de Familia y Comunitaria (Semfyc); Pilar Roman, presidenta de la
Sociedad Ezpaiiola de Medicina Interna (SEMI); José Manuel Bajo-Arenas, presidente de Facme; y Carlos Macaya
vicepresidente de Facme.

El cambio, ha explicado José Manuel Bajo Arenas, presidente de la Federacion, se debe a que
“nuestra intencién no era en ningln caso cuestionar u ofender a los consejeros (Lea agui noficia
relacionada). Los responsables capaces de afrontar las reformas del SNS son precisamente 105
medicos, por eso el manifiesto pide un Pacto por la Sanidad que potencie la gestion clinica”. Una vez
aclarado ese punto, las sociedades cientificas han insistido en la necesidad de un debate
“sosegado” que impligue a los profesionales en 105 procesos de reforma.

La propuesta de |a gestion clinica, ha expuesto Carlos Macaya, vicepresidente de Facme, debe
basarse en la colaboracidn con la Administracidn para crear un modelo que “genere ganancias”,
“fomente la competencia y 1a eficiencia” pero “sin perder la esencia del SNS”. Para ello, afiade, "los
profesionales estamos dispuestos a asumir la responsabilidad y el riesgo que conllevan estos
modelos (...) necesitamos que estas unidades de gestion tengan personalidad juridica para hacerlas
eficientes”. Pilar Roman, presidenta de la Sociedad Espafiocla de Medicina Interna (SEMI), ha
destacado por su parte la necesidad de dar "mas flexibilidad a los confratos”, un “cambio en el
modelo retributivo” y una solucién para atenuar la variabilidad en |a practica clinica.



Bajo Arenas apuesta por los pactos y la gestion clinica. Los miembros de Facme aclaran la polémica del manifiesto.

Otra de las propuestas de Facme ha sido la necesidad de que la Administracion “evalle y controle
los resultados tanto de la gestion pablica como de la privada, para poder comparar los dos modelos
con fransparencia™"No se puede mejorar el SNS sin la paricipacion de los profesionales’, ha
apuntado Josep Basora, presidente de la Sociedad Espafiola de Medicina de Familia y Comunitaria
(Semfyc). En este sentido, “el deber de las sociedades cientificas es representar el profesionalismo
medico y ofrecer asistencia técnica a la Administracion. Esto es lo que ponemos encima de la mesa,
no la crispacion”, ha concluido.

Macaya (Facme)]: "Hay que respetar la esencia del 5H5". Basora (Semfyc): " Se debe contar con los profesionales™.

Roman {SEMI): "Hay que flexibilizar las contrataciones". Alvarez {SEGQC): "El Modelo Alzira es un fracaso™.



