Las soluciones para la Sanidad Publica

La deriva de la sanidad durante los ultimos lgstea cualquier ambito, con
todas las “ideologias” y en todos los “territoriosélvo puntuales excepciones, ha sido
un progresivo deterioro y un encarecimiento detastaciones. El resultado final se
aproxima a la quiebra, ya que puede resultaranfirable desde las arcas publicas el
actual modelo, no ya por la situacion de crisigspla insostenibilidad ocurriria incluso
con una economia boyante.

La soluciones que se apuntan son muy diferentesitras hay tendencias
empresariales, con potente sustento politico, gieren controlar la situacion con la
privatizacion, otras tendencias, mas socialesepdein hacer sostenible el modelo
actual. Escuchando solo a los politicos, no quida ta apuesta por uno u otro
modelo, pues sus intereses, como siempre, estdincelugar.

El “modelo de privatizacién 1", en su forma masasupondria un aumento de
costes, pues sus ganancias dependen de la maltiplicde actos y prestaciones, sean
Gtiles 0 no para la salud y, como no se van a pioakanciar, habra que recurrir al
copago. Asi se van a necesitar mas recursos, p8bliprivados, para mantener la
asistencia sanitaria, poco importa el impacto stsbsalud, la necesidad de un mayor
consumo sanitario la creara la propaganda, queimarascindibles prestaciones
sanitarias poco eficaces, con una hipocondria tsaley el inconsciente deterioro de la
calidad de vida de los ciudadanos. Eso si, muctasé®m muy satisfechos asi.

El “modelo de privatizacion 11", en su forma médssarda, no aumentara los
costes, pues su financiacion estara limitada pdinero que se le asigne; las ganancias
no las conseguiran por la restriccion de prestasiopues la imagen resultaria poco
competitiva, sino por la restriccion de los recarasignados para las prestaciones. El
ciudadano no sera consciente de los peligros, sarcalidad de los servicios proxima
al fraude, bien disimulado por las empresas coooasgias, con la complicidad de la
administracion. Tanto el modelo | como el Il yeekiamos sufriendo.

El “modelo publico actual” es insostenible, esténdsiado contaminado por las
corrupciones de dirigentes, de empleados y de iosudlas corrupciones de dirigentes
y empleados ya las he tratado en otros articutmsagengo que referir que también
existe la de algunos usuarios, reiterativos eswmios farmaceéuticos que
recomercializan, sin o con contraprestacionespaados, amigos, y familiares, en
ocasiones en geografias lejanas; con su exigeaqeedtaciones innecesarias, algunas
caprichosas, que sobrecargan el funcionamientasderfjencias, las listas de
exploraciones, las intervenciones quirdrgicastiasmientos reiterados de problemas
reproductivos, la correccion de peculiaridadestiest® etc. No puede ser todo gratis,
cuando me convenga Y sin control. No esta eso €onatitucion.

Esta demostrado que el modelo publico, es mergissm socialmente mas
justo pero, para que sea sostenible, hay que lguidarcorrupciones de gestores y
empleados, y acabar con las pillerias, corruptetagprichos de algunos usuarios,



racionalizando, ordenando y controlando la pertireede las prestaciones, y realizando
una buena educacion sanitaria, la que molestaanidad negocio, a los parasitos del
sistema publico. La salud que se proteja, la erddat que se trate de curar, pero los
caprichos que cada cual se los paguen.

¢, Hay instrumentos para conseguir este modelo soigter| principal es
simple, la gestidn sanitaria transparente, corttigipacion real de todos los sujetos de
Su estructura, pacientes, profesionales, directioditicos. Asi se evitarian también
las medidas que se estan tomando, que son unccastijreccional a los pacientes y a
algunos profesionales, mientras otros, los direstilos politicos, no dejan de
dilapidar y de forrarse.

No nos exijan que la tutela democrética que lesgyatolos votos suponga a los
demas solo sufrirles, teniendo que hacernos IdesorTampoco esta en la
Constitucion.
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