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“La sanitat consolida
I"autogovern balear”

Aina Salom és la
consellera de Salut

i Consum del Govern
de les llles Balears.
Ella té la maxima
responsabilitat

de la sanitat balear,
una competéncia que
el passat 1 de gener
va transferir I’estat.
En aquesta entrevista
analitza les
consequeéncies

que tindra la mesura.

oliticament, com valora la trans-

feréncia de les competéncies?

—Per a un pais que vol tenir

un veritable autogovern, la
gestio de la sanitat és prioritaria. La
sanitat consolida ’autogovern balear.
A partir d’ara, al costat de tots els pro-
fessionals i de totes les institucions, po-
dem fer la politica sanitaria que volem,
tant en prevencié com en infraestruc-
tures, etc.

—Com anaren les negociacions amb
Madrid?

— Hi hagué dues etapes. La primera,
amb Insalud-Madrid, férem molta fei-
na junts i les coses anaren molt bé, ens
entenguérem de manera molt positiva.
Després hi ha un punt i a part. L'estiu
de ’any passat esclata Gescartera, hi
ha la negociaci6 del financament auto-
nodmic... I tot s’enterboleix. El setem-
bre no quadren els pressupostos de
Madrid i tot canvia. I’octubre anam
a Madrid. Tot era clar segons el que
s’havia negociat anteriorment. Pero a
partir d’aleshores ens anullen reu-
nions continuament. Fins que des de
Sanitat mateix ens diuen que tot és co-
sa d’Hisenda. Veim que posen I’impost
de les benzines i, al darrer moment, es
treuen la famosa esmena de la Llei d’a-
companyament dels pressupostos amb
la qual vinculen la gestié de la sanitat
al financament autonomic pactat el ju-
liol anterior.

—Aquesta fase final de la negociacié
provoca dures paraules del Govern bale-
ar i de voste contra ’actitud de Madrid.
No és excessiu parlar de xantatge?

—No. Quan el conseller d’Hisenda
negociava en el Consell de Politica Fi-
nancera ho feia sota aquest condicio-
nant. Amb la piconadora que tenen et

canvien les condicions com i quan vo-
len. Ara, el conseller Mesquida ha
aconseguit uns 84 milions d’euros
(14.000 milions de ptes) més i la sanitat
ha passat de tenir 510 milions d’euros
(85.000 milions de ptes) pressupostats,
dels quals ’any passat només se’n gas-
taren 450, a tenir 613 milions d’euros.
La diferéncia és important, és clar. Si
bé els marges de negociacié eren, pels
condicionants financers imposats per
Madrid, molt estrets. I et trobes que no
tens opcions. O ho rebutges, o intentes
aconseguir el maxim financament pos-
sible, com hem fet, sempre tenint en
compte que ’objectiu era aconseguir
les competéncies.

—Basicament el que vostes volien
eren diners per a invertir en infraestructu-
res.

—Efectivament. Perd s’hi negaren
en rodo.

—1 ara, el futur?

—Doncs no hi ha més remei que fer el
que podrem. Miri, aquest govern té
molt clares les prioritats, que son basi-
cament les educatives i les sanitaries.
Voldriem tenir molts més diners, i no
ens han donat prou financament, pero
no som derrotistes. Jo no ho he estat
mai. Tenim recursos. Jo estic modera-
dament satisfeta i, sobretot, som opti-
mista. Per qué? Doncs fixi’s en les xi-
fres que li he donat. Sumi uns 48
milions d’euros (8.000 milions de ptes)
que directament s’hi gastara el Go-
vern. Qué queda? Que ens posam en-
torn de 661 milions d’euros (110.000
milions de ptes) per any per a la sani-
tat balear. Aix0, comparat amb els 450
milions d’euros, reals, que s’hi gastava
Madrid a Balears I’any passat... la di-
ferencia és clara, no?



—Mirat aixi s6n 210 milions d’euros
(35.000 milions de ptes) més, quasi un
50% sobre la xifra que diu que es gasta-
va Madrid.

—Efectivament. Per aixo dic que si
bé hi ha déficits de financament, el de
dotar sobretot les infraestructures, es-
tic segura que podrem afrontar un re-
pte tan important com és atendre les
necessitats sanitaries de les Illes Bale-
ars i implicar-hi els professionals.

—Perd qui pagara les infraestructures
que necessitam?

—Les ha de pagar Madrid, a través
del famés Reégim Especial Balear
(REB).

—Perd tenint en compte que el REB,
aprovat pel Govern balear, quan el presi-
dia Jaume Matas, fins ara no ha servit de
canal d’importants inversions a Balears, i
tenint en compte també les malissimes
relacions que té I’actual Govern balear
amb el Govern central, sembla que espe-
rar que el REB serveixi per aixo... En
fi, té tot P’aspecte d’una carta als Reis
d’Orient, si em permet 1’expressio...

—Com voste diu, i és ben cert, el
Govern d’Aznar no té intencié de fer
efectiu el REB perqué serveixi per fer
les inversions en infraestructures —in-
closes les sanitaries, perd0 no només
aquestes— que les Balears necessiten.
Ara bé, que el Govern central no ten-
gui cap intencié no vol dir que els ciu-
tadans d’aquesta comunitat no ten-
guin unes necessitats. Per tant, aquest
Govern, i aquesta Conselleria, el que
fara, i faré, sera reivindicar tantes
vegades com faci falta allo que con-
sideram essencial. Ho reclamarem.
Cada vegada que vaig a Madrid ho
reivindic. Els posam exemples compa-
ratius —amb Canaries, per exemple-
que demostren clarissimament que és
una qiiestié purament de voluntat po-
litica. Cada cop ens vénen amb excuses
noves. I cada vegada, amb papers, els
ho rebatem. No ens cansarem. Els pre-
sumptes arguments se’ls acaben. Nos-
altres només demanam el mateix que
tenen altres comunitats i que es posi
a funcionar el REB. Ells hauran d’ex-
plicar als ciutadans de Balears per qué
no ens donen allo que tenen d’altres.
No demanam privilegis, només igual-
tat de tracte.

—A pesar de les deficiencies finance-
res, en que notara el ciutada balear la ges-
ti6 de les competéncies sanitaries?

—Ho notara rapidament. Com?
Doncs, miri, a més del greu problema
d’infraestructures, a Balears s’havien
congelat les places de professionals a
primaria: faltaven quaranta metges de
sanitat primaria. Quasi res. Aixo ho
notaran rapidament. M’agradaria fer
notar que en aquests anys, en els quals
les plantilles professionals s’han con-
gelat, la poblacié balear ha augmentat
moltissim. Per tant, hi ha més necessi-
tats. Aix0 sera prioritari. Per tant, esta
clar que el ciutada notara que estara
més ben atés, perqué hi haura més
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professionals metges. D’altra banda,
la connexié necessaria amb els profes-
sionals de la medicina, que es veuran
implicats en la nova gestié, permetra
millorar la qualitat del servei.

—Ja que es refereix a la gestid, parlem-
ne. Vosteés, el Govern balear, rebutgen la
férmula de les fundacions hospitalaries.
Perd les competéncies sembla que hagin
vengut amb aix0 intocable: vaja, que no
podran eliminar aquest sistema de gestid.
Que¢ faran?

—Anem a pams. Primer de tot el
rebuig al sistema de gestié a través de
les fundacions és una qiiestié de com-
promis del Pacte de Progrés. Per tant
no esta subjecte a discussié. Es una
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decisié politica signada per tots els
membres del Pacte de Progrés. Aixi,
doncs, aix0 esta clar. D’altra banda, tal
com han vengut les transferéncies,
sembla que les fundacions estan fer-
mades. Intentarem que canvias la re-
dacci6. No hi hagué manera. I aixo,
vull precisar-ho, és curiés, no?, per-
que, a veure, ens passen les competén-
cies. Aixo vol dir que som nosaltres els
competents per gestionar la sanitat.
Per tant, som nosaltres els qui hem de
decidir com ho volem fer. Doncs no.
No volgueren. Molt bé. La realitat és la
que és. Han vengut aixi les competén-
cies. Ara bé. Altres aspectes de la ges-
tid, que seria pesat ara explicar amb
detall -basicament professionals de
la xarxa del Govern que passaren
voluntariament a un hospital que era
de gestié de Madrid—, a priori sembla-
ven impossibles d’aconseguir. Pero les
aconseguirem. Que va ser complicat?
Si. Qué va fer falta molta ajuda juridi-
ca? Si. Pero ho aconseguirem. Per tant,
aixo de les fundacions ho estam estu-
diant i ja veurem. Sempre hi pot haver
camins. Quant al rebuig politic a
aquest sistema, miri, aixo és fruit d’un
intent de privatitzaci6 de la sanitat pi-
blica que nosaltres no acceptam. Per
tant, no hi estam d’acord i quant al fet
que no podem fer res, doncs... repe-
tesc: ja ho veurem.

— Sanitat puiblica, sanitat privada. Bale-
ars té un index d’assegurances privades
molt alt...

—A Mallorca la distribucié és un
69% de piiblica i un 40% de privada,
mentre que la privada a Menorca esta
entorn d’un 10% i a Eivissa entre el
7% iel 8%...

—...5i, per aixd li ho deia, davant
aquesta evidéncia, i tractant-se d’un
govern que aposta decididament per la
sanitat publica, no hi ha, no hi ha hagut o
no hi haura enfrontament amb les empre-
ses de la sanitat privada?

—No. No n’he tengut cap. Al contra-
ri, les relacions s6n magnifiques. Crec
que tothom té molt clar, i jo la prime-
ra, que sén sistemes compatibles. El
Govern balear ha de defensar la sani-
tat piblica, ara bé, aixd no és contra-
dictori amb ’existéncia d’aquesta rea-
litat, tan important, de la sanitat

privada a Balears i a Mallorca en par-
ticular. El Govern balear apostara fort
per donar serveis que no donava fins
ara la sanitat piblica. Pero em fa
Pefecte que aixo, que esta fora de dub-
te, no entrara gens en contradicci6
amb la sanitat privada. De fet, en els
contactes que he tengut no m’han mos-
trat mai preocupacié en aquest sentit.
Al contrari, tenen molta feina i no sem-
bla que es vegi cap element de friccié.
—La immigracié a Balears és enorme.
Les xifres son esfereidores i la sanitat
publica ha de donar resposta a aquestes
noves necessitats: més llits, mes profes-
sionals, possibles noves malalties... En
fi, sembla una panorama inquietant.
—Sens dubte és un problema consi-
derable que té dos vessants. Les pro-
jeccions de poblacié futura i 1a realitat
actual. Respecte a la primera, és evi-
dent que mantenir aquest ritme de
creixement demografic és insostenible
perqué no podriem donar resposta a
les necessitats no ja hospitalaries o sa-
nitaries, siné tampoc educatives, d’in-
fraestructures diverses, de recursos...
Aix0 esta clar. Ara, amb els recursos
que actualment sabem que tenim en
sanitat i la gent que som, si que po-
drem atendre els ciutadans. A tots.
Aix0 vol dir que els nostres professio-
nals estan molt a ’aguait de grups
d’immigrants que puguin tenir cultu-

res diferents, i condicionants sanitaris
també diferents, i estam fent molta fei-
na en aquest sentit. Esta clar que si hi
ha bosses de poblacié immigrada, po-
sem per cas en un poble, que sabem
que hi ha homes, dones, nins i nines,
doncs tots els individus han de tenir
assisténcia assegurada. No podem ac-
ceptar que per giiestions culturals, per
exemple, les nines i les dones es quedin
sense assiténcia sanitaria. Aixo no ho
acceptam i treballam molt intensa-
ment, de forma transversal, amb les
conselleries de Benestar Social i Edu-
cacid, per assegurar el que deia abans:
I’assisténcia a tots els ciutadans i ciuta-
danes de Balears.

—Voste és acusada continuament pel
PP per una suposada incompatibilitat per
ser propietaria d’una farmacia.

—[Riu.] Si, qué hi hem de fer? Com
que no poden atacar la gestié, que és
bona, que fa aquesta Conselleria, ens
vénen amb aix0. Perdo no hi ha res:
existeix una Llei d’incompatibilitat i jo
la complesc al cent per cent. Estic com-
pletament tranquil-la.

—Ultima pregunta. Vost& sap que hi ha
molts rumors sobre el seu futur politic,
que la situen com a candidata del PSIB a
la batllia de Palma. Ho sera?

—No.
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