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Las multasa los ‘malos’ pacientes abren
el debate sobre el abuso de la sanidad

@ |a Organizacion Médica Colegial
propone sanciones en tres casos:

S. Vallejo * Agencias GRANADA

El debate sobre la sostenibilidad
del sistema sanitario, el uso racio-
naldelosrecursos yla gratuidad o
no de los servicios se ha vuelto a
abrir con una nueva propuesta.
Pero lo sorprendente es que en es-
te caso no ha venido de parte del
Ministerio de Sanidad, que ya ha
impuesto varios copagosy reduci-
do prestaciones agarrandose a
unos recortes necesarios por lacri-
sis, sino de los propios médicos, de
la Organizacién Médica Colegial.

El presidente de la OMC, Juan
José Rodriguez Sendin, abri6 ha-
ce dos dias la caja de pandora al
mostrarse partidario de imponer
“multas” a los malos pacientes, es
decir, a los que hagan un mal uso

de los servicios sanitarios y de los .

recursos publicos asi como de los
que abusen de manera despropor-
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Urgencias banales. Mas de la
mitad de los pacientes que acuden
a un hospital son casos leves

cionada yreiterada de ellos.

Estas multas se pondrian en tres
casos concretos: el uso de las ur-
gencias hospitalarias por parte de
pacientes que podrian resolversus
procesos en los centros de salud;
los pacientes que soliciten pruebas
diagnésticas que luego no recojan
ydelosque pidan citas con el espe-
cialista alas que no acudan, ya que
considera que se estd contribuyen-
do aaumentarlalista de esperaen
detrimento de los pacientes que
realmente necesitan esa atencion.

Con estas declaraciones, las
reacciones no se han hecho espe-
rar tanto a favor como en contra de
esta propuesta, realizada en una
intervencién en el Foro de la Nue-
va Economia en presencia de la
ministra de Sanidad, Ana Mato.

iUna propuesta dentro de la
- defensa del sistema

El debate se abrié el lunes du-
rante ia intervencién de Rodri-
guez Sendinenel Forcdela
Nueva Eccnomia, donde defen-
di¢ la salvaguarda del sistema
sanitarie frente a los ataques

_ gue estd sufriendo. A una pre-
gunta concreta respondic con
esta propuesta de las multas 2
los pacientes que usan mal et
sistema, una iniciativa que ha te-

vantadomdaﬁpcdemaccﬁmes. v

acudir a las urgencias hospitalarias

para procesos leves, no recoger una
prueba o faltar a la cita con el
especialista ® Los usuarios y los

grana
En Granada, la reaccidn de los afec-
tados —médicos y pacientes— ha si-
docommalmctmlesnnit:as
pero aceptar ka necesaria "
cién” social para entre todos
el sistemna sanitaric. Segun ta Aso-
ciacion de Pacientes de Armilla, hay
quem"dwiasmnad“msme-
ralacasa de uno”y para el Colegio
deMédims.hayquetormmen-
made.,.xe.ssmmmussmesmﬁaos
vhayauecum

profesionales optan por la reeducacion

Rechazo frontai de ias
sociedades y sindicatos

El rechazo mds profunde a la pro-
puesta ha sido el de los propios
profesionales. La Sociedad de Me-
dicina de Urgencias y Emergen-
cias apuesta por educar a los pa-
cientes, no castigarios. Los sindi-
catos médicos criticaron con dure-
za la comparativa de Sendin con
&l carné por punios para reducic

'los accidentes. “Tr a mas de 120

lalomem;sporf‘m’aseehgezemr

A Granada también ha llegado
el eco de la polémica. Asi, por
ejemplo, el diputado del PSOE por
Granada, José Martinez Olmos,
puso en su perfil de una red social
que “ninguna situacién justifica
cobrar porno usar bien la sanidad.
El riesgo de que personas con ne-
cesidad no acudan por miedo, es
alto y dafiino”, expuso.

Elpresidente del Colegio de Mé-
dicos de Granada, Javier de Tere-
sa, fue claro y se mostro contrario
a cualquier multa en cualquier

contexto. “Los médicos no esta-
mos para multar, no estamos para
vigilar lo que hacen los pacientes
sino para atenderlos a todos”, ma-
tiz6 De Teresa.

Alo que si se mostré partidario
el presidente de los médicos gra-
nadinos es a abrir el debate sobre

uso del sistema sanitario. “En eso

hay que incidir, en la necesidad de
salvaguardar el sistema”, atacado
por la crisis econémica. “En estos
momentos, en los que la sanidad
esta en un equilibrio inestable, hay
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que tomar conciencia de que los
recursos son escasos y depende de
los profesionales, las administra-
cionesylos pacientes hacer un uso
racional de ellos”, matizé el presi-
dente colegial.

Los principales afectados por es-
ta propuesta son los pacientes y
desde la Asociacién de Pacientes
del Centro de Salud de Armilla, su
presidenta, Maria Pilar Pérez Bue-
no, aseguré que independiente-
mente de lo acertado o no de la
propuesta de la multa, “lo que si
hace falta es reeducaralos pacien-
_ tes, y también a los facultativos,
para mantener y cuidar el siste-
ma”, Pérez criticé que haya perso-
nas que con un simple resfriado
acudan a Urgencias al hospital
“por comodidad y para gue te lo
hagan todo” en lugar de esperara
acudir al médico de familia. “Va-
mos a meternos todos en el mismo
saco y a reconocer que hacemos

muchas veces un mal uso de la sa-
nidad, que tenemos que tratarla
como si fuese de cada uno ya que
la gente que de verdad est4 mal pa-
ga el pato”, resumid la presidenta

. de la asociacién de pacientes de

Armilla.

El mal uso y abuso de los servi-
cios de Urgencias es el principal
frente al que tienen que hacer fren-
telos gestores sanitarios. Cambiar
incluye un cambio de mentalidad
del paciente en el que habria que
incidir por bien de todos. De he-
cho, segiin los estudios, mas de la
mitad (hasta el 70%) de los pa-
cientes que acuden alas Urgencias

deloshospitales de Granadaloha-

cen por patologias banales, es de-
cir, que podrian ser resueltas en los
centros de salud. Y no es una cifra
baja contando con que diariamen-
te el hospital Clinicoyel Virgen de
las Nieves atienden a unas 400

personas en cada uno de estos ser-

G.H

1. El objetivo es que los
pacientes con dolencias
banales acudan a las
urgencias de los centros
de salud o a las
consultas de Primaria
en lugar de al hospital
2. Los pacientes que no
recogen pruebas
tambiénestan
influyendo al gasto
innecesarioy ata
sobrecarga del sistema,
3. Otra idea es la de
penalizar a los
pacientes que piden una
consulta con el
especialista y no van.

vicios. De hecho, por ese aumento
de los casos banales, la estructura
de funcionamiento de las Urgen-
cias es en base a un filtro de pa-
cientes y catalogacion de los mis-
mos dando prioridad a urgencias
y emergencias, lo que genera lar-
go tiempo de espera para casos
menos graves que saturan tam-
bién los servicios.

En Andalucia, segiin los datos
dela Consejerfa de Salud, se aten-
dieron en 2010 —ltimo afic actua-
lizado- 5,8 millones de urgencias
en Atencién Primaria y 3,9 millo-
nes en urgencias hospitalarias. En
Granada, sé6lo en el Virgen de las
Nieves se atendieron en 2011, se-
gun sumemoria anual, 91.534 ur-
gencias, unas 2.000 mas que ‘el
afio anterior. .

Aunque no todo hay que cargar-
lo contra los pacientes. Eso es lo
que defienden otras organizacio-

‘nes médicas, que han asegurado

tras la polémica que no estdn para
juzgar al paciente sino para aten-
derlo. También es verdad que si
hubiera mayor dotacién de me-
dios y profesionales, recortada
ahora con la crisis, la saturacién de
servicios pese a un puntual uso in-
debido, no seria tanta ni las listas
de espera acumularian a tantos
miles de pacientes.

Otro dmbito sobre el que propo-

ne actuar Rodriguez Sendin es el
delas citas con el especialista y las
pruebas complementarias. Asi,
plantea censurar a los que pidan
citas y luego no acuden ni las can-
celan —~dejando hueco libre el dia
dela consulta-o alos que no reco-
gen las pruebas, que tienen un cos-
te alto.

Encuanto alas consultas, en An-
dalucfa se atienden més de 11 mi-
llones de consultas externas al afio
en los centros del sistema sanita-
rio publico.

Por su parte, la Sociedad Espa-
fiola de Medicina de Urgencias y
Emergencias (Semes) rechazé
ayer también la multa alos pacien-
tes porque atentaria directamente
contrala equidad de los grupos so-
ciales desfavorecidos y frégiles.
“Como médicosy profesionales sa-

~ nitarios insistimos e insistiremos

en las medidas de educacién sani-
taria. No en los castigos por un su-
puesto mal uso, sujeto a muiltiples
subjetividades, ajenas a la reali-
dad”, subrayaron estos profesio-
nales.
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Ejemplosde loquela
Organizacion Médica
Colegial considera un

“mal uso de los servicios

Efe MADRID

El presidente de la Organiza-
cién Médica Colegial (OMC),
Juan José Rodriguez Sendin, se
reafirmé ayer en su plantea-
miento de cobrar alos ciudada-
nos que hagan un mal uso
“consciente” de la sanidad pa-
ra evitar penalizar a todala po-
blacién mediante un copago
sanitario, pese a la polémica
suscitada. Sendin precisé que
con esa propuesta, “no formal”
solo pretendia abrir una refle-
xién con el objetivo de “generar
lamejor eficiencia posible para
no tener que tomar medidas
mas drasticas”.

A pesar de que pidié que no
se le malinterpretara, su plan-
teamiento ha generado polémi-
cayhasido contestado por pro-
fesionales y pacientes, que abo-
gan mas por la pedagogia que
porla penallzaaén.

Segun Sendin, “por la iz-
quierda y por la derecha” se es-
ta planteando que se establez-
ca un copago sanitario, con el
que esta “radicalmente en con-
tra”, porque afectaria a todos
los ciudadanos porigual, “alos

ricos, alos pobres, alos médsne-

cesitados y a los menos necesi-
tados”. “Eso es un disparate”.
‘Pero ellono quita, insistid, en
que hay un debate que abrir so-
bre “elmaluso consciente y vo-
luntario”, especialmente en
tres casos: cuando se acude a

urgencias hospitalarias en lugar
deal centrode salud; cuandonose
asiste a las citas de los especialis-
tas, en un momento que las listas
de espera “estdn disparadas”, y
cuando no se recogen las pruebas
diagndsticas. “Tendremos que
preocuparnos de reducir al mini-
mo ese gasto innecesario, precisa-
mente para evitar el copago.

Y la solucién ¢ es cobrar? Parece
que sf, puesto que los espafioles
“entienden lo que entienden”, se-
fialé Sendin, quien insistié en que
se trataria de que paguen “solo
aquellos que voluntaria y cons-
cientemente utilicen mal” el siste-
ma. “¢Una herida en una rodilla,

Sendin asegura que la
reduccion al minimo
del gasto busca ewtar
mas copagos

una picadura de mosquito, un gra-
no enla nariz o un nifio con mocos
son motivos de urgencia hospita-
laria?”, se pregunté el presidente
de la OMC, quien aseguré que “de
estas cuestiones es de lo que esta-
mos hablando”.

En su opinidn, educarala ciuda-
dania no es suficiente para acabar
con el mal uso. No lo fue para re-
ducirlos accidentes de tréfico, que
sidisminuyeron cuando se instau-
16 el carné por puntos, recordd.

El presidente de la Confedera-
cion Estatal de Sindicatos Médi-
cos (CESM), Albert Tomas, dijo
que la comparacion con el carné
por puntos es “odiosa”. “Ir.a mas
de 120 kilémetros por hora se eli-
ge, estar enfermo no”.



