Les Corts Valencianes
tramiten en aguests
moments la llei
d’ordenacib sanitaria,
una normativa

que el PP ha elaborat
per redissenyar tot el
sistema public de salut
valencia en la qual

es regula legalment

la preséncia

del sector privat.
Oposicid, sindicats i
professionals denuncien
que el PP vol aixi
donar cobertura legal

a la progressiva
privatitzacid

del servei sanitari que
va iniciar fa set anys.

esprés de més d’un any d’a-
jornaments, el Consell ha en-
viat finalment a les Corts Va-
lencianes la normativa que ha
de regular tot I’entramat del sistema pa-
blic de salut del Pais Valencia: la llei
d’ordenacié sanitaria (LOS), en tramita-
cié parlamentaria des del passat 18 de
setembre. Amb la LOS, el PP dona res-
posta definitivament a la peticié d’un
“nou sistema sanitari per al segle XXI”
que aquest partit va formular en el seu
programa electoral de I’any 1999.

El moll de I’os d’aquest projecte de
llei, i la part més criticada per profes-
sionals, sindicats 1 partits politics, és la
consolidacié legal de la gestio privada
del sistema sanitari public i la reivindi-
caci6 de la “competencia” com a meca-
nisme per a millorar la qualitat de I’a-
tencio sanitaria. En 1’exposicié de mo-
tius de la llei, es reclama flexibilitzar
el sistema sanitari valencia “amb tots
els mitjans al nostre abast, tant publics
com privats, per posar-los al servei dels
ciutadans” i es demana que s’estimule
la competencia, “auténtica motivacié
en la millora de la qualitat”. T al tftol
IV, en el qual dissenya 1’organitzacié
del sistema sanitari, concreta aquesta
declaracié d’intencions i assenyala que
la gesti6 “podra dur-se a terme direc-
tament o indirectament, amb mitjans
propis o aliens, publics o privats, mit-
jancant qualssevol entitats admeses en
dret, aixi com a través de la constitucid
de concessions administratives, consor-
cis, fundacions, empreses publiques o
altres ens dotats de personalitat juridica
propia”.

En la seua intervencié en el debat so-
bre la llei, el conseller de Sanitat valen-
cia, Serafin Castellano, va assegurar
que aquesta normativa “aprofundeix
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responsablement” en les noves formes
de gesti6 i aposta per “la complementa-
rietat entre les formes de gestid privada
amb la tradicional gesti6 directa”.

Tota una altra és la valoraci6 de Maria
José Mendoza, portaveu de Sanitat del
PSPV a les Corts Valencianes, que fa
una critica demolidora contra aquesta
normativa: “Tot apunta al fet que el Go-
vern valencia tan sols ha tingut en
compte els grups privats que esperen fer
un negoci rendible amb la sanitat.” Per
a Mendoza, “la LOS obre les portes a la
privatitzacié de la gestié sanitaria per-
qué posa en igualtat de condicions la
sanitat publica i la privada. D’aquesta
manera, culmina la politica sanitaria
que la dreta aplica des de fa set anys”.

El PP, de fet, ja ha privatitzat alguns
serveis de la sanitat puiblica, amb deci-
sions com ara la d’adjudicar a algunes
empreses la realitzacié de la major part
de les ressonancies magnetiques que
es practiquen als hospitals publics va-
lencians o amb el pla de xoc iniciat
I’any 1996, encara en marxa, mitjangant
el qual ha signat concerts amb centres
privats perqué operen pacients en llista
d’espera a la sanitat publica. La valora-
ci6 del pla de xoc que fan el PP i els so-
cialistes és diametralment oposada. Se-
gons el Partit Popular, ha baixat a la
meitat la llista d’espera. Les dades so-
cialistes assenyalen, en canvi, que la
llista d’espera actual és la mateixa que
la de I’any 1994.

El gran experiment sanitari de la poli-
tica privatitzadora del Partit Popular és,
tanmateix, 1’Hospital de la Ribera, a
Alzira, un centre inaugurat ’any 1999
com I’estendard de les noves formes de
gestié que volia implantar aquest partit,
i que a hores d’ara no ha copiat cap al-
tra autonomia. L’Hospital de la Ribera
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Mendoza: “Les grans beneficiaries
de la LOS seran les asseguradores
i lIa industria farmacéutica”

el gestiona una unié temporal d’empre-
ses amb una “concessié administrati-
va”, una de les férmules que consagrara
la nova llei, la més polemica de totes.
“L’hospital d’Alzira és obscur des del
punt de vista de I’eficiéncia econdmica
i, a més, escapa al control piblic. Amb
les Uniques dades que es coneixen d’a-
quest hospital, que sén les del 1999, po-
dem assegurar que és més car de man-
tenir que un hospital piblic”, explica
Mendoza.

Amb I’exemple d’aquest centre hospi-
talari, Mendoza denuncia la “trampa”
de la competencia: “Les proclames de la
competencia no es compleixen perqué
en realitat se substitueix un monopoli
public per un de privat.”

La diputada socialista, a més, creu que
el debat sobre la competéncia és molt
antic, i ja va quedar desfasat amb el
fracas de la politica sanitaria instaurada
per Margaret Thatcher. “La introduccié

de I’anomenada competéncia entre ser-
veis, centres i nivells assistencials a
I’Anglaterra de 1’¢poca Thatcher va
provocar un notable empitjorament del
funcionament del Servei Nacional de
Salut britanic, i va ocasionar una dismi-
nucié de 1’equitat en les prestacions i en
I’accessibilitat als serveis”, explica.

També per a Rafael Reig, secretari ge-
neral del Sindicat de Treballadors de la
Salut del Pafs Valencia (STS-PV), el de-
bat esta viciat. “Els beneficis només po-
den provenir de dos llocs. D’una major
explotacié del personal sanitari o de la
perdua de la qualitat del servei.”

La critica, comptat i debatut, arriba del
fet que la llei d’ordenaci6 sanitaria va-
lenciana posa en peu d’igualtat el servei
public i el servei privat, a diferéncia
d’altres normatives (com la d’ Andalusia
o la del Pais Basc), que subordinen els
recursos privats a 1’Optima utilitzacié
dels publics.

Aquest és, precisament, el punt central
de la valoracié que fa Alvaro Bonet,
president de 1’ Associacié Ciutadana per
a la Defensa de la Salut al Pafs Valencia.
Per a Bonet, aquesta llei té aspectes po-
sitius perque modifica algunes estructu-
res que s’havien quedat obsoletes, com
ara |’organitzacié territorial de I’as-
sistencia o alguns organs de direccid,
perd considera molt negatiu que es po-
sen en peu d’igualtat els recursos pu-
blics i els privats: “Estem decidits a ac-
ceptar una gestié diferent a la classica,
perd no el model Alzira ni el de les res-
sonancies magnetiques.” Bonet arremet
especialment contra una de les possibles
formes de privatitzacié que introdueix
la 1lei, la concessié administrativa, que
permet que, com en el cas de la Ribera,
una empresa privada s’encarregue de
tota I’atencié sanitaria en una comarca.

Aquesta no és I’tinica innovacié qiies-
tionada d’aquesta normativa. El projec-
te de llei d’ordenaci6 sanitaria regula tot
I’entramat de la sanitat valenciana, des
dels organismes que la regiran fins als
mecanismes per garantir-ne la qualitat.
L’organ encarregat de la gestié del ser-
vei sera I’ Agencia Valenciana de la Sa-
lut, un ens autdonom dependent de la
Conselleria de Cultura similar a 1’antic
Servei Valencia de Salut que va crear
I’administracié socialista I’any 1987.
També es veura modificada la composi-
cié de 1’organ consultiu per excellén-
cia, el Consell de la Salut del Pais Va-
lencia. Amb el nou projecte, s’hi re-
dueix la participacié dels ajuntaments
i de les organitzacions de consumidors, i
augmenta la de les organitzacions em-
presarials, els sindicats i la Generalitat,
Dins del consell d’administracié de
I’ Agencia Valenciana de la Salut també
augmenta la representacié de la Gene-
ralitat. A més, hi entraran representants
empresarials, tant de les organitzacions
patronals com del sector sanitari.

Unes altres novetats d’aquesta llei, les
més publicitades pel Partit Popular, sén
la garantia de no-demora en 1’atencié
sanitaria i la creacié d’un institut d’a-
creditacié i de qualitat per controlar
I’adequada prestacié de serveis. Amb el
Pla de garanlia de no-demora en 1’as-
sisténcia, 1’administracié es compromet
a fer en un temps determinat tant les



proves diagnostiques com els tracta-
ments. El limit de temps, que no con-
creta la llei, sera fixat “amb la partici-
pacié de les societats cientifiques”.
Superat aquest termini, I’administracié
es compromet a finangar el servei “al
centre sanitari que lliurement elegira el
pacient”. El PP presenta aquesta mesura
com la manera d’eliminar les polemi-
ques llistes d’espera, mentre que I’STS-
PV. el veu com una via per a desviar
fons cap a la sanitat privada: “Aquesta
garantia de no-demora pot suposar el
desviament de recursos cap a la sanitat
privada, si I’administracié sanitaria no
assumeix, aix{ mateix, el compromis de
dotar dels recursos necessaris els ser-
veis de titularitat pdblica.”

Més polemica és la regulacié dels me-
canismes per a garantir la qualitat. El PP
considera que amb 1’institut d’acredita-
cid i de qualitat garanteix que es done
un servei adequat. Bonet, en canvi, creu
que no hi ha garanties: “L’institut
d’acreditaci6 és una copia dels models
anglesos, perd ara no hi ha cap sistema
d’avaluacié fiable al Pafs Valencia.
L’hospital d’Alzira, per exemple, no
disposa d’un sistema amb el qual la
conselleria puga avaluar els resultats
d’acord amb estandards internacionals.
Hi ha moltes incdgnites: com li arriben
les dades a Pinstitut? com les avalua?”

Bonet assegura que “com assenyala
I’experiéncia, la Conselleria sempre
acaba triant la iniciativa privada”, i
Mendoza fa un repas de les empreses
que més es poden beneficiar amb la
llei d’ordenacié sanitaria. “Aquesta llei
—diu— afavorira essencialment les asse-
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guradores, ja que per elles mateixes sén
incapaces d’augmentar quotes de mer-
cat, i la industria farmaceéutica. Amb
I"iltim pacte sobre farmacs, s’ha reduit
molt poc el marge de beneficis d’aques-
ta industria. El Pafs Valencia és el que

presenta el 30% del total de la despesa
sanitaria, quan el 1995 era el 24% del
total. A més, hi ha una part del capital
que vol entrar en la provisié de serveis
sanitaris.”

més gasta per ciutada en farmacs. Re- Miquel Calvet
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