encuesta de medidas de sostenibilidad del sns

Inequidad regional, lo que mas
preocupa a paciente y profesional

La opinién de 4.508 médicos, 2.724 enfermeros, 2.000 pacientes y 80 expertos concluye que la prioridad
en las reformas debe ser la equidad en todo el territorio y el cambio de gobernanza.

DIARIO MEDICO.

Si algo llama la atencién en la encuesta que han elaborado la Organizacién Médica Colegial (OMC) y el
Consejo de Enfermeria sobre medidas de sostenibilidad del sistema sanitario es la alta participacién que
ha tenido entre los profesionales. En total, 2.724 enfermeros y 4.508 médicos han decidido
voluntariamente echar la tarde respondiendo al extenso cuestionario que las organizaciones han remitido
a todos sus colegiados. Y eso, por si mismo, seria ya un sintoma de que los profesionales sanitarios
estan 4vidos de explicar a los politicos su opinién sobre cémo deberia reformarse el sistema sanitario
para poder llegar a ser sostenible. Junto a ellos han participado en la encuesta 80 expertos, en su

mayoria exgerentes y politicos, y 2.000 ciudadanos elegidos de forma aleatoria.

El resultado de la encuesta es claro. Aunque cada uno de estos colectivos tiene sus propias preferencias
al puntuar de 0 a 10 las 85 posibles medidas de reforma que se les han propuesto, la equidad en el
acceso a la asistencia con independencia del lugar donde se resida ha sido la protagonista de sus
preocupaciones, al tiempo que la congelacion de infraestructuras sanitarias y la externalizacion de

servicios son las que menos apoyo reciben, tal y como informé DM el pasado viernes.

Desigualdades

Concretamente, haciendo la media de la nota que ha otorgado cada colectivo a cada una de las 85
medidas propuestas, la igualdad de derechos y garantia de accesibilidad del paciente en todo el territorio
nacional es la propuesta que mayor nota consigue, un 9,01 sobre 10. Dicho de otro modo, la desigualdad
entre regiones y la inequidad es la mayor preocupacién. Una preocupacion que el presidente del Consejo
de Enfermeria, Maximo Gonzalez Jurado, explica que implica, como solucion inevitable, "una nueva
gobernanza del sistema sanitario, que demuestre que la descentralizacion es compatible con la
sostenibilidad y la equidad”. Y que en palabras del presidente de la OMC, Juan José Rodriguez Sendin,
significa, entre otras cuestiones, "que una autonomia no puede tener un 70 por ciento mas de gasto per

céapita que otra".



Con ese mismo objetivo de eliminar las barreras internas del SNS y las desigualdades territoriales figuran
otras cinco medidas entre las diez mejor valoradas: la creacién de una receta electrénica Unica, la
armonizacion de competencias sanitarias de las administraciones locales para evitar duplicidades, la
igualdad de derechos de los profesionales en todo el territorio nacional y la creacién de un fondo de

cohesién y compensacion que actie como verdadero garante de una financiacion interterritorial.

El segundo bloque que podria trazarse de medidas mejor valoradas estaria integrado por actuaciones
encaminadas a buscar ahorros. Entre ellas figuraria la voluntad de todos de ajustar las dosis de los
medicamentos al tratamiento prescrito, la corresponsabilizacién del médico y el paciente en el ahorro
farmacéutico y la implantacion de un sistema de compras centralizadas de farmacos, productos y
tecnologia sanitaria que Rodriguez Sendin detalla que deberian llegar con fuerza vinculante "para evitar
que, como ahora, varias autonomias decidan no participar, porque el Consejo Interterritorial no tiene

fuerza para obligarlas".

Profesionalizacion

El tercer conjunto de propuestas con mayor presencia entre las mejor valoradas parece encaminado a
profesionalizar la gestion sanitaria. Entre otras ideas, el top 20 de medidas incluye aligerar las estructuras
gerenciales y crear un nuevo modelo retributivo para el directivo, seleccionar a los jefes de servicio por

méritos competitivos y crear un estatuto propio para el directivo sanitario.

Finalmente entre las 20 iniciativas para garantizar la sostenibilidad que mayor respaldo han obtenido,
figuran algunas centradas en la propia organizacion del sistema sanitario, como la necesidad de crear
mayor numero de centros de media y larga estancia para aligerar la presion sobre los de agudos, la
conveniencia de crear un area Unica y garantizar la continuidad asistencial entre niveles, y la puesta en

marcha de una agencia de evaluacion de la calidad con caracter nacional.

Y con todas las medidas sobre la mesa, so6lo cabe preguntarse si las reformas que se estan acometiendo
en la practica siguen o siquiera se acercan al esquema que la sociedad y los profesionales han trazado

juntos.

La colaboracién publico-privada, lo peor

No se puede decir que suspendan, porque superan el 5 sobre 10 (gracias al apoyo de los expertos), pero
todas las propuestas que siquiera rozan el concepto privado figuran en los Ultimos puestos del ranking de
medidas elaborado por profesionales y pacientes. Entre las diez ideas con peor nota esta la colaboracion
publico- privada en gestién sanitaria en primaria y en hospital, las desgravaciones fiscales a los seguros y

la externalizacion de servicios, incluso los no sanitarios.



Las mejor valoradas

Media de resultados de la encuesta a 2.000 pacientes, 4.508 médicos, 2.724 enfermeros y 80 expertos.

Nota otorgada a cada medida del 0 al 10.

e 9,01. Igualdad de derechos y garantia de accesibilidad del paciente en todo el territorio nacional.
e 8,89. Tarjeta sanitaria Unica e inteligente para todo el Sistema Nacional de Salud.
e 8,61. Ajustar las dosis de medicamentos al tratamiento prescrito por el médico.

e 8,59. Campanias de difusién nacional de las medidas de concienciacion y educacion del

paciente.

e 8,32. Implantacion de un sistema de compras centralizado para medicamentos, productos y

tecnologia sanitaria.
e 8,31. Implantacion de la receta electronica Unica para todo el Sistema Nacional de Salud.

e 8,29. Armonizacion de competencias sanitarias de las Administraciones locales (supresién de

duplicidades).

e 8,16. Igualdad de derechos del profesional en el territorio nacional y derecho de movilidad dentro

del SNS.

e 8,13. Aligeramiento y racionalizacion de estructuras [Jgerenciales y nuevos sistema retributivo de

los directivos.

e 8,08. Fondo de cohesion y compensacion como garante de la financiacion de la atencion

sanitaria interterritorial.

Las peor valoradas

Media de resultados de la encuesta a 2.000 pacientes, 4.508 médicos, 2.724 enfermeros y 80 expertos.

Nota otorgada a cada medida del 0 al 10.

e 5/1. Congelacion de nuevas infraestructuras sanitarias hasta el afio 2020.

e 5,38. Centralizacion y externalizacion de los servicio de radiodiagnéstico, laboratorios y

esterilizaciones.
e 5,59. Gratuidad del menu bésico durante la estancia Ohospitalaria y resto bajo pago.

e 5,66. Definicién de un régimen de personal sanitario

transferible a servicios pablicos de gestion privada.



5,69. Centralizacion y externalizacion de todos los servicios no asistenciales.

5,76. Compatibilidad del sistema publico con el privado. Posible sistema de desgravacién fiscal

para seguros.

5,77. Colaboracién publico-privada: PPP en la gestiéon Osanitaria, tanto en AP como en hospital y

sociosanitario.
5,79. Consideracion de retribucion en especie la derivada de asistencia a congresos.

6,12. Pago de una parte del precio de los medicamentos por parte de los jubilados dejando d ser

gratuito.

6,15. Movilidad nacional de profesionales para la Oracionalizacion de plantillas.



