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Malalties
publiques,
privats

remeis

La Conselleria de
Sanitat valenciana
prepara en secret la Llei
d’'Ordenacid Sanitaria,
la peca fonamental

de la reforma de tot
I’entramat sanitari

del Pais Valencia. Amb
aquesta nova normativa,
el PP donara cobertura
legal a la progressiva
privatitzacidé sense
controls de qualitat

del sistema sanitari

gue duu a terme des
que arriba al poder,
segons denuncien
professionals, sindicats
| partits d’oposicio.

n el programa electoral de 1’any

1999, el PP proposava a la so-

cietat valenciana un “nou siste-

ma sanitari per al segle XXI”. El
partit d’Eduardo Zaplana feia quatre
anys que governava a la Generalitat Va-
lenciana i amb aquest eslogan anunciava
unes noves bases per consolidar els
canvis profunds que havia establert en el
sistema sanitari piblic progressivament.
Ara prepara la peca fonamental de tot el
nou entramat, la Llei d’Ordenacié Sa-
nitaria. La Conselleria de Sanitat valen-
ciana dissenya en secret aquesta nova
normativa, que capgirara el mén de la
salut al Pais Valencia. El responsable
d’aquest departament des del passat mes
de maig, Serafin Castellano, ja ha anun-
ciat que la presentara al Consell el pro-
xim mes de desembre.

L’esborrany de llei amb que treballa el
PP, al qual ha accedit EL TEMPS, és
presentat com una “norma globalitzado-
ra” de tot el sistema sanitari valencia,
una competencia cabdal de 1’adminis-
tracié valenciana. Consumeix un 35,8%
del pressupost de la Generalitat de 1’any
2001. L’esborrany comenga amb una
declaraci6 de principis sobre la necessi-
tat d’una sanitat pdblica eficient i uni-
versal, poques pagines després déna la
recepta per assolir-la (“la competéncia,
autentica motivacié en la millora de la
qualitat”) i finalment regula 1’organisme
que gestionara tota la sanitat valenciana:
I’ Agéncia Valenciana de la Salut (AVS).
Aquest sera un ens public subjecte al
dret privat, cosa que “flexibilitzard” el
seu funcionament. L’ AVS permetra que

hi haja més llibertat a I’hora de comprar
el material necessari per al funciona-
ment de la sanitat, que es contracten
treballadors sotmesos “al régim laboral
que existesca en cada moment”, i que
s’estenguen noves férmules de gestid,
com ara consorcis, societats o funda-
cions pdbliques. La nova llei també in-
trodueix, com un mecanisme de millora
del servei, la lliure elecci6 de metge i de
centre, una mesura que ja era a la base
de la reforma sanitaria de Margaret
Thatcher al Regne Unit dels anys 80.
“Amb el mercat intern, al Regne Unit es
va incrementar la burocracia i les despe-



ses administratives. Va haver-hi una dis-
minucié de recursos, com ara menys
llits i menys personal treballant”, preci-
sa Maria Josep Mendoza, portaveu de
Sanitat del PSPV a les Corts Valencia-
nes. El govern de Tony Blair ha anunciat
que necessita una injeccié de 5,3 bilions
de pessetes per reflotar el National He-
alth Service, model de referéncia a Eu-
ropa en altres temps.

Les conclusions d’alguns dels qui co-
neixen el contingut d’aquest esborrany
sén contundents. “Aquesta llei déna co-
bertura legal a les privatitzacions”, de-
nuncia Mendoza. L’elaboracié de la no-
va llei arriba després de cinc anys d’una

hospitals publics valencians a empreses,
o els concerts amb centres privats per-
que operen pacients en llista d’espera a
la sanitat piblica s6n alguns exemples
d’aquest procés.

El pla de xoc va ser una mesura que
va prendre el PP el 1996, poc després
d’arribar a la Generalitat Valenciana. Va
decidir concertar amb cliniques pri-
vades perque operaren els pacients en
llista d’espera a la sanitat piblica. Les
mancances del pla es van comprovar de
forma dramatica fa dos anys, quan es-
clatava I’escandol de I’hepatitis C. Més
de dues-centes persones eren contagia-
des d’aquesta malaltia a les sales d’ope-

gestié del PP caracteritzada per 1’entra-
da del capital privat en moltes parts del
sistema sanitari valencia. Ho deia fa
pocs dies des d’un observatori privile-
giat Marciano Sanchez-Bayle, president
de la Federaci6 d’Associacions per a la
Defensa de la Sanitat Publica de 1’estat
espanyol: “El cas valencia es veu amb
molta preocupacié perque és el lloc on
I’ofensiva privatitzadora es duu a terme
de manera més contundent”. Casos com
I’Hospital de 1a Ribera, a Alzira, de ti-
tularitat publica i gestié privada, I’adju-
dicacié de la major part de les resso-
nancies magnetiques que es realitzen als

racions de la Casa de la Salut, una clini-
ca privada de la ciutat de Valéncia que
duia a terme operacions incloses dins
del “pla de xoc”. El mateix metge que
presumptament les havia contagiades,
I’anestesista Juan Maeso, també opera-
va a I’hospital piblic La Fe. En aquest
centre, es contaminaven menys d’una
decena. Dos anys després, continuen
sense establir-se mecanismes de control
de qualitat, deficit que en cap moment
resol la nova llei (vegeu entrevista a la
pagina 22). “L’administracié valenciana
concerta amb el sector privat sense cap
control. La Comissié de Concerts, que
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hauria d’establir criteris garantistes
quan es concerta amb el sector privat, no
s’ha reunit des del 1995”, denuncia Tere
Conca, secretaria general de la Federa-
cié de Sanitat de CCOQ del Pais Valen-
cia. Una observaci6 que 1’oposici6 i els
sindicats estenen també al que va ser
presentat com el gran experiment sanita-
ri del PP valencia, 1’Hospital de la Ribe-
ra. “L’'Hospital de la Ribera —diu Men-
doza- és I’inica empresa privada de tot
’estat. Hi ha hagut una contestacié molt
forta de 1’opini6 ptiblica. No permet que
la Sindicatura en controle els comptes.
No esta garantida I’atencié sanitaria”.
Aquest centre, que va ser publicitat com

Tere Conca
(CCO00):

“La Comissio

de Concerts,
que hauria
d’establir criteris
garantistes quan
es concerta amb
el sector privat,
no s’ha reunit
des del 1995.”

un model precursor, €s considerat ara
per la major part dels especialistes com
un fracas latent. De fet, aquest metode
de gestié no ha estat aplicat en cap part
de I'estat espanyol. “No sabem que pas-
sa a I’Hospital d’Alzira —diu Conca-,
hauria de ser més transparent. CCOO té
presentat un recurs pendent de sentencia
perque pensem que €s una férmula que
esta fora de la llei”. La febre privatitza-
dora, després de tots aquests episodis,
no s’ha aturat. El passat mes de juny, la
Generalitat Valenciana adjudicava a les
empreses Eresa i Inscanner la gestié de
la major part de les ressonancies magne-
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“La Llei que prepara el PP no estableix
cap control de qualitat”

Manuel Pérez, cap del servei de Salut Piiblica de 1’Hospital de Sagunt i espe-
cialista en geréncia i direccié d’hospitals pel Ministeri de Sanitat, analitza
I’esborrany de la Llei de Reforma Sanitaria que prepara el PP. Aquesta norma
respon a interessos opacs i empitjorara la sanitat valenciana, conclou Pérez.

—ILa Llei de Reforma Sa-
nitaria ara en preparacié se-
gueix en molts punts la nor-
mativa en vigor a Catalunya.
Quines sén les diferéncies
entre la sanitat del Principat
i la del Pais Valencia?

—Les situacions de parti-
da sén totalment diferents.
El 70% de la xarxa hospi-
talaria de Catalunya és pri-
vada, la major part empre-
ses sense anim de lucre. Per
tant, es van veure obligats a
fer una normativa que re-
gulara tota aquesta xarxa.
Al Pais Valencia, la situacié
és totalment contraria. Aci, no hi ha practicament hospitals privats. Es, per
tant, molt més interessant desenvolupar I’aparell propi que elaborar una
llei. Alla era necessaria la llei i si aci es crea sera per uns altres motius. Per
que es fa?, no es pot dir objectivament, perd indirectament si que es poden
deduir quins sén els avantatges i inconvenients que té aquest esborrany de
llei enfront de la legislaci6 actual. Aquesta llei evita les garanties i controls
que té la legislacié sanitaria piiblica. A qui beneficiara? amb aquesta legis-
lacié, s’obre la porta a les compres opaques de material i a contractacions
més fosques, perqué és molt més opac el dret privat que el dret piblic tant
pel que fa a compres com a contractacié de personal.

—36n els mecanismes de mercat que vol instaurar aquesta llei la millor mane-
ra de resoldre les necessitats sanitaries? Aquesta llei crearia realment un mercat?

—JLa llei fa al comencament una referencia als avantatges del mercat. Des-
prés no hi ha cap articulacié que faca possible la creacié d’aquest mercat.
Hi ha tot un debat sobre si el mercat és la millor manera d’encarregar-se de
gestionar tot un dret basic com és la salut. Jo no estic d’acord que el mer-
cat siga la millor regulacid, pero encara que féra aixi, aquesta llei no arti-
cula res que possibilite el mercat. No hi ha lliure competéncia. Possibilita
que es cree un mercat captiu.

—Agquesta nova regulacié millorara la qualitat de la sanitat?

—L’iinica referéncia a la qualitat que hi ha en tot el text, que esta al prin-
cipi, diu que és un producte de la competéncia. A¢o no s’atrevirien a dir-ho
ni els partidaris més rabiosos de I’Escola de Chicago. La llei no especifica
cap control de qualitat. I hi ha un aspecte molt important d’aquest esbor-
rany de llei. Quan parla de la formula de financament posa en condicional
que la Generalitat “podria” financar el sistema sanitari, pero no ho garan-
teix. Es un contrasentit absolut dir primer que és un dret universal i basic i
que després diga que la Generalitat, que és la que té les transferéncies, no
ho garantesca. M. C.
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tiques que es realitzen al Pais Valencia.
Aquestes empreses instal-laran els seus
equips en quatre hospitals publics: La
Fe i el Clinic de Valéncia, el General
de Castellé i el General d’Alacant. “Aci
s’estan fent tots els experiments. La pri-
vatitzacié de les ressonancies €s identica
a la que es va dur a terme a Galicia quan
Mariano Rajoy era conseller de Sanitat
en aquell feu del PP. Va fracassar i va ser
desmuntada. Es reprodueix d’aquesta
manera un sistema que ja ha demostrat
la seua ineficacia a Galicia”, apunta Ma-
nuel Pérez, cap del servei de Salut Pu-
blica de I’Hospital de Sagunt. Per a
Mendoza, la Llei d’Ordenacié Sanitaria
donara facilitats perque s’accelere la
privatitzacié de serveis sanitaris com el
de les ressonancies: “La llei obre la por-
ta a I’increment de les privatitzacions
dels sectors rendibles —diu Mendoza-—,
com ara els relacionats amb les noves
tecnologies (les ressonancies magnéti-
ques en so6n un exemple), la cirurgia o
les proves de laboratori. No es crea,
perd, un sistema de mercat, ja que les
empreses esdevenen monopolis, tenen
mercats captius i, a més, empobreixen
els recursos publics”. Aquesta darrera
acusacio, la de la manca d’inversié en el
sector public, ¢s un dels retrets més es-
tesos entre els professionals i la resta
d’agents socials. Les dentincies de la si-
tuacié de I’hospital més gran del Pais
Valencia, La Fe de Valéncia, s6n cons-
tants des de fa anys. Els pressupostos de
la Generalitat Valenciana no preveuen
que I'any 2001 s’execute en aquest cen-
tre cap inversié. “La Fe esta sotmesa a
un pla de modernitzacié —diu Conca—,
perd sembla que és de destruccié. De
moment, deixen que ["hospital es degra-
de”. Mendoza trau també€ les seues pro-
pies conclusions: “Les instal-lacions pu-
bliques estan obsoletes. S’esta degra-
dant deliberadament”.

Per0d, la critica on convergeixen més
actors implicats en el sistema sanitari €s
la de la manca de participaci6 en el dia
a dia del mén de la salut valencia i, tam-
bé, en el procés d’elaboracié de la nova
Llei d’Ordenacié Sanitaria. Ho palesava
fa pocs dies la comissid de sanitat de la
Federaci6 d’Associacions de Veins de
Valencia: “Els consells de salui, que son
els organs recollits en la llei i que s6n la



base de la participacid social per al fo-
ment i la millora de la sanitat publica,
estan paralitzats des de fa més d’un
any”. També Conca considera que el se-
cretisme €s la tonica des que el PP arriba
al poder. La representant de CCOO de-
nuncia que cada vegada la participacié
és menor: “Als esborranys de la nova

llei, es redueix la participacié dels sindi-
cats. La llei és més fosca i dona poca
participacig. Crea una Agencia Valen-
ciana de la Salut sotmesa al dret privat,
i sembla que 1’objectiu és dificultar els
controls publics”. Aquest setmanari
també ha intentat sense exit parlar de la
nova llei que prepara el PP amb Marcia-
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no Gémez, sots-secretari de I’ Ageéncia
Valenciana de la Salut. Conca apunta les
causes d’aquest obscurantisme i enume-
ra raons per rebutjar 1’elaboracié de la
Llei d’Ordenacié Sanitaria: “El poder
que cada vegada perd més la participa-
ci6, va als grups amb interessos empre-
sarials. La llei en vigor al Pafs Valencia,
de I’any 1987, no esta esgotada. No cal
una nova llei. El sistema valencia de sa-
lut t€ assignatures pendents. El Pla de
Salut no esta elaborat i és clau per fer la
llei de salut que cal; s’ha de fer efectiva
la participacid ciutadana, que ara esta de
decoraci6; els treballadors han de tenir
incideéncia en el treball; el model d’ aten-
ci6 primaria no esta desenvolupat”.

Al programa electoral de sanitat de
1999, el PP demanava un marge de con-
fianga als valencians: “Hem d’estar dis-
posats a arriscar alguna cosa per millo-
rar les prestacions sanitaries.”.

El risc és evident.

Migquel Calvet
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CASA"T)E CULTURA

PREMIS LITERARIS

MarQuis DE GONZALEZ DE QUIROS

Homenaige a la Paraula
Recital “A quatre veus”

A cura d'Esther Formosa i dels po
(euskera), Pilar Pallarés (gor
(castelld) i Marc Granell (catld).

Els assitents seran obsequiats amb un poemari,
editat per a l'ocasié, que inclou els textos recitats.

Dia 18 de novembre, dissabte
20 hores

Lliurament dels premis

Ciutad de Gandia

Introduccié a |'acte i presentacié de les obres
guardonades I'any 1999 a carrec de |'escriptor
Josep Franco.

Lectura de les actes dels jurats i lliurament del
XXXVHllpremi Ausias March de poesia i XXII premi
Joanot Martorell de narrativa

Concert de misica classica a carrec del grup
Xdtiva Camerata.

Vi d'Honor.

AJUNTAMENT @i DE GANDIA
CEIC ALFONS EL VELL

Dia 17 de novembre, divendres
20 hores

lec), Miguel Mas




