
REIVINDICA EL PAPEL DE AP EN LA CRONICIDAD 

El Foro se queja de trabas en las 

CCAA para la negociación 

Los representantes del Foro resaltaron la "vocación de continuidad" de una cita 

que esperan repetir anualmente "porque, desgraciadamente, los graves 

problemas que afronta nuestro nivel no se resolverán en un año". 
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A tenor de los escasos compromisos oficiales que la I Conferencia de Primaria dejó ayer sobre 

la mesa, los representantes del Foro resaltaron la "vocación de continuidad" de una cita que, en 

palabras de Benjamín Abarca, presidente de la Sociedad Española de Medicina General 

(SEMG), esperan repetir anualmente "porque, desgraciadamente, los graves problemas que 

afronta nuestro nivel no se resolverán en un año". Su constatación vino acompañada de un 

explícito agradecimiento a los representantes autonómicos que ocuparon los asientos del salón 

de actos Ernest Lluch: "En cierta forma, son los principales actores, ya que serán quienes 

apliquen, o no, las propuestas de mejora que hagamos". 

Visto lo visto, la predisposición autonómica no ha parecido hasta la fecha la mejor. Según 

Josep Basora, presidente de Semfyc, algunas autonomías no sólo no han aplicado la mayoría 

de las medidas contenidas en el llamado Marco Estratégico para la Mejora de la Atención 

Primaria 2007-2012, sino que no lo han puesto muy fácil a la hora de negociar: "Desde aquí me 

gustaría invitar a todas las comunidades autónomas a que pongan fácil el hecho de hablar del 

primer nivel asistencial y de su necesario desarrollo, porque en algunas regiones ha habido 

ciertas trabas para ello". 

Más doloroso incluso fue el tirón de orejas que Serafín Romero, secretario general de la 

Organización Médica Colegial (OMC), dio a todos los servicios de salud: "A las regiones se les 

llena la boca diciendo que primaria es la esencia, el pilar y la puerta de entrada del sistema, 

pero no hacen nada por mejorarla. A estas alturas, ya creo en pocas cosas". 

Por si quedaran dudas sobre el malestar acumulado en estos años, Francisco Miralles, de 

CESM, abundó en la necesidad de tener tiempo para hacer las cosas bien: "El tiempo es 

dignidad, respeto, humanidad y profesionalidad. Con diez minutos por paciente es imposible 

acatar esos valores". 



Coste/beneficio 

Tanto Abarca como Basora insistieron ayer en que la ecuación coste/beneficio es claramente 

favorable para primaria, y pusieron como ejemplo la atención a los enfermos crónicos. "En 

2050 más de un 34 por ciento de los pacientes que atenderemos en el SNS tendrán 65 años o 

más. Urge reformular la estrategia nacional de atención a la cronicidad de forma que gravite 

sobre primaria. No hay que inventar nada, sólo hay que confiar en la capacidad de resolución 

del nivel, y ésta es la mejor respuesta a la futura sostenibilidad del sistema", dijo el presidente 

de Semfyc. 

En consonancia con esa idea, Abarca también defendió "un modelo de atención al paciente 

crónico basado en primaria", y, más en general, abogó por una reorientación del modelo 

asistencial del nivel "aumentando el presupuesto, la autonomía y la capacidad resolutiva de los 

profesionales, además de disminuir las cargas burocráticas y fomentar la investigación y la 

formación continuada en primaria". 

El presidente de SEMG terminó con una llamada de atención a Sanidad y las autonomías: 

"Urge que el Consejo Interterritorial asuma un necesario liderazgo, que coordine, cohesione, 

sea transparente, garantice la equidad del SNS y, sobre todo, que sea ejecutivo". 

 


