COOPERATIVISMO

Carles Torner

“Los médicos tienen que participar

activamente en la gestion de la sanidad”

Entrevista con el doctor Eduard Rius, consejero de Sanidad de la Generalitat de Cataluiia.

¢Qué relacion ha tenido, como consejero de Sanidad,

con las cooperativas de médicos y de usuarios que for-
man la Fundacién Espriu?

Conoci a la Fundacion Espriu ya como médico, pues aun

gue yo trabajaba en el sistema publico, también atendia
pacientes de ASISA cuando ejercia la profesion en Tarra

gona. Después, como consejero de la Generalitat, he cone..._.
cido a fondo Asistencia Sanitaria Colegial y el Hospital de
Barcelona. Puedo decir que ambas son experiencias mu
acertadas. ASC es la primera entidad de seguro libre d
Cataluiia en cuanto a ndmero de afiliados, lo que es un
garantia y demuestra la confianza que han puesto en ell
los ciudadanos. Por otra parte, la formula juridica coope-
rativista de estas entidades, que en su momento fue m
novedosa, las distingue de otras, y seguro que ha sido u
de las razones de su éxito. El Hospital de Barcelona es u
hospital de prestigio en la ciudad y en toda Catalufia, co
muy buenos profesionales. No sélo hablan bien de él los
gue entienden, sino también los ciudadanos.

¢Ha colaborado en alguna ocasion con el doctor Espriu?

He tenido el honor y el placer de conocerle y también de

conocer su pensamiento. Es un entusiasta del cooperativis-

mo trasladado al mundo sanitario. Ha sido un impulsor, yde repente la sanidad publica podrian colapsarla. Se trata,

puede estar satisfecho de su obra, porque es un hombre gees, de una poblacién que realiza un esfuerzo, que tiene un

ideas, pero de ideas con éxito. Hemos hablado un montégrado de solidaridad superior al de otros, sobre todo porque

de veces de lo que representa el cooperativismo sanitariohoy no existe un tratamiento fiscal adecuado para la gente
gue hace este esfuerzo. Es algo que los gestores de la sani-

¢Qué papel puede tener la sanidad no publica dentro dad publica, desde la administracion, han de tener muy pre-

del modelo sanitario catalan? sente. No se puede minimizar el papel que tiene la sanidad

La sanidad privada, sin duda alguna, tiene un papel de pesprivada, que es, entre otras cosas, una valvula de escape de

De todas formas, creo que no esta resuelta juridicamente la sanidad pablica.

situacion de los que tienen doble cobertura, pablica y priva-

da. Para muchos ciudadanos, la péliza es un complementieniendo en cuenta que en Cataluiia existen, aproxima-

de la sanidad publica; para otros no, porque para ellos la sandamente, de los seis millones de habitantes, 1.300.000

dad privada es la primera. La sanidad privada juega un papejue tienen una péliza de salud privada, ¢no podrian arti-

complementario y alternativo respecto a la pablica, y hay queularse mejor la sanidad piblica y la no publica?

reconocer la importancia de este sector. No cabe duda de q@&reo que esta fuera de lugar contraponer hoy una y otra

si hoy las personas que tienen una poliza privada utilizararsanidades, intentar ver cuél es mejor... Este debate tendria
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que estar superado. En
nuestro pais, por suerte,
gozamos de un sistema
sanitario publico de carac-
ter universal, que llega a
todo el mundo y que es
irrenunciable. Pero que no
se contradice con la pre-
sencia de un sector priva-
do para personas que bus-
can una asistencia quiza
mas personalizada u otros
aspectos que la sanidad
publica, en este momento,
no puede ofrecer. Esta es
nuestra situacion y mere-
ceria la pena que se pu-
diera mantener, ya que no
seria bueno, para el pro-
pio sistema sanitario, que
se redujera el numero de
gente que tiene una cober-
tura propia. Pero pensan-
do en estos ciudadanos =
tiene que reconocerse que§ i, | avanzado, estan intentando,

no se ha querido avanzar desde el ambito sanitario

en resolver el tratamiento fiscal de las personas que realipublico, introducir valores del cooperativismo sanitario

zan este esfuerzo. Por desgracia, cuando se plantean eside doctor Espriu. ;Cémo se puede lograr que los médi-

temas se generan posiciones muy partidistas, con mucheos participen cada vez mas en la gestion de la sanidad?

carga ideoldgica, que impiden encontrar un marco adeEs absolutamente positivo que los médicos participen en
cuado para hablar de ellos y ver qué se puede hacer. Cuala gestién de la sanidad. Desde la sanidad publica hemos
do se intenta, aparece rapidamente el fantasma del dedlevado a cabo en este sentido experiencias que creo que
mantelamiento del sistema sanitario publico, fantasma qua&on interesantes. Se han constituido pequefias empresas,
no permite mirar directamente la realidad de tanta gentepropiedad de los mismos médicos, en el ambito de la ges-
que tiene una pdliza y que no utiliza la sanidad publica, ctiébn de la atencion primaria. Ha resultado positivo ya que
la utiliza muy poco, y por tanto contribuye a esponjar la implica mucho mas al profesional, le incentiva mas, le gene-
sanidad publica. Yo procuro ver siempre la complemen-ra mas responsabilidad. Se ha demostrado que la partici-

dicos y Gran Bretafia, basa-
dos en sistemas nacionales de
salud, muy alejados del resto
de paises. Sin embargo, todo
indica que si se avanza en la
integracion europea se irdn
planteando armonizaciones
de los sistemas sanitarios.
Entre otras razones porque los
problemas que afrontamos
son los mismos: el del enve-
jecimiento de la poblacion, la
introduccién de nuevas tec-
nologias... Ligados en toda
Europa también con una cier-
ta insuficiencia financiera.

La Fundacién Espriu ha reci-
bido ultimamente varias visi-
tas de diferentes cargos de
la Administracién publica de
la regiéon de Escania, en Sue-
cia, donde, en el marco de

oche

un sistema sanitario muy

tariedad de ambos sistemas. pacion es positiva. Por esto no es de extrafiar que paises
con un sistema sanitario mas estatalizado que el nuestro, a

La creciente integracion europea, con la entrada en la la hora de buscar més eficiencia y méas incentivacion de los

zona euro, ¢no deberia hacer evolucionar este debate? profesionales, que es uno de los retos que todos tenemos

Deberia hacerlo evolucionar. Veremos si es asi. Es ciertplanteados, se fijen en modelos que han demostrado que
que, a pesar de la voluntad de que la integracion europeicentivan mas a la gente que trabaja con ellos. No olvi-
no sea Unicamente monetaria y econémica, hoy por hoy sdemos ademas que en Catalufia el sistema es mixto, carac-
mantienen diferencias sustanciales entre los sistemas sarteristica que no se encuentra en muchos paises de nuestro
tarios de la Unidn Europea, que dificultan imaginar unaentorno. En Catalufia también tienen mucha tradicién las
integracion a corto plazo. En todos los paises de la Uniénimutualidades de trabajadores de diferentes profesiones,
Europea se reconoce el caracter universal de la sanidagpmo la de panaderos o cerrajeros, que, a falta de respuesta
pero desde el punto de vista de la financiacion, de la ordede las administraciones, se han organizado para dotarse de
nacion y de la organizacion las diferencias son importan-servicios basicos como la sanidad. Este talante lo han reco-
tes. Espafa posee un sistema parecido al de los paises ngido, sin duda alguna, ASC y SCIA@®.
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