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MOCION : Reintegracién de los centros y servicios sanitarios privatizados al Sistema Sanitario

Publico

Los grupos municipales de PSOE, GANAR FUENLABRADA E IZQUIERDA UNIDA
CM- LV de Fuenlabrada ;

EXPONE

Desde el afio 2004 desde la Federacion de Asociaciones para la Defensa de la Sanidad Publica
(FADSP) se llevan realizando Informes sobre la Situacién Sanitaria en las CCAA.Estos informes se realizan
con el objetivo de evaluar las diferencias en los sistemas sanitarios autonomicos presentes desde la
finalizacion de las transferencias sanitarias a las CCAA en 2001 y poder analizar si el proceso de
transferencias habia incrementado estas diferencias y como habian cambiado estas (si lo hubieran hecho)
con el paso del tiempo. Todo ello partiendo de la base de que una gran diferencia en los recursos y
funcionamiento de los servicios sanitarios conllevaria de manera inevitable una desigualdad en el acceso a la

proteccion de la salud lo que vulneraria un derecho constitucional.

A partir de 2009 los servicios sanitarios pablicos han sufrido una agresion continuada con un proceso
de recortes muy importante, entre 15.000 y 21.000 millones € menos de presupuesto anuales segin las
diversas fuentes, recortes que se han producido en todas las CCAA sin excepcion, pero cuya intensidad ha
variado mucho de unas a otras, y aunque en los 2 (ltimos afios se han producido algunos incrementos
presupuestarios (de nuevo con mucha variabilidad seglin las CCAA), estos, ni de lejos han recuperado la

situacion previa.

Estos recortes se han evidenciado sobre todo el los recursos humanos disponibles (los trabajadores
sanitarios) que han sufrido una disminucién general aparte de un notable empeoramiento de sus condiciones
de trabajo, pero también en el funcionamiento del sistema sanitario, especialmente en lo que respecta a las
listas de espera, por lo que la opinién de la ciudadania sobre el mismo ha empeorado de manera muy notable
(por ejemplo el porcentaje de personas que sefialan que el sistema sanitario funciona bien o bastante bien ha
pasado del 73,88% en 2010 al 66,1% en 2016, o las personas que piensan que las listas de espera
empeoraron el ultimo afio fue en 2009 el 13,10% y en 2016 el 28%) .

Por otro lado la aplicacion del RDL 16/2012 en cuanto a los copagos farmacéuticos ha supuesto la
exclusion del acceso a la prestacion farmacéutica de muchos enfermos (las encuestas sefialan que las
personas que por motivos econémicos no retiran de la farmacia medicamentos prescritos suponen un

14,76%, y el Barometro Sanitario refiere que son el 4,4% de la poblacion, que trasladado al total de la



poblacion supondrian 2,04 millones de personas), sin que el Ministerio de Sanidad haya hecho ningun intento
de evaluar el impacto sobre la salud de la falta de adherencia a los tratamientos.

Estos problemas son generalizados de todo el Sistema Nacional de Salud y han afectado, en mayor o
menor medida, a todas las CCAA, pero una vez mas ha habido distintas formas de aplicacion de las mismas

que, incidiendo sobre las diferencias previas las han aumentado o disminuido.

Por otro lado, recientemente, la patronal CEOE anunci6 su intencion de hacer 'lobby' en defensa de

la_sanidad privada y los conciertos con dinero publico, argumentando que esta en riesgo la solvencia y

sostenibilidad del Sistema Sanitario. Este grupo de presion empresarial pretende promover acciones para
influir sobre la Administracién Publica para que adopte decisiones favorables a que las empresas hagan

negocio con fondos publicos.

La cupula de la patronal espafiola aprobé un autodenominado ‘Pacto en defensa de la sanidad
privada espaiiola’ en el que define su estrategia para potenciar la sanidad privada y blindar los acuerdos de
Colaboracion Publico-Privada aprobados por los servicios de salud de las Comunidades Auténomas, frente a
la pretension de algunos gobiernos progresistas (como la valenciana), de rescatar la para la gestion publica

los centros y servicios privatizados.

La patronal considera que no hay nada que pueda cuestionar la aplicacion de la colaboracion publico-
privada en el campo sanitario y aprovechar los recursos privados disponibles para mantener una sanidad de

calidad.

Con el subterfugio de la crisis y la necesidad de reducir gasto publico muchas comunidades
autonomas han recurrido al capital privado para financiar, construir y gestionar nuevos centros sanitarios y ha
externalizado importantes servicios de apoyo (documentacion clinica, informacion, servicios de apoyo como

limpieza o seguridad, logistica etc,).

Como cabia esperar, esta privatizacion ha beneficiado especialmente a multinacionales, bancos y
fondos de inversion que han pasado a ser los duefios de los mismos, y se justifican en que son menos
costosas y proporcionan mas agilidad y flexibilidad a la gestion del sistema. La CEOE considera que el sector
privado es un aliado esencial e imprescindible para reducir el gasto sanitario, gestionar los recursos o agilizar

|las listas de espera.
La CEOE propone como lineas esenciales del lobby sanitario

o Potenciar el sector privado
e Consolidar las privatizaciones tanto la colaboracion publico-privada para construir y gestionar los
centros como las externalizaciones de servicios

e Favorecer la contratacion de seguros sanitarios privados, mediante rebajas fiscales a quienes puedan

contratarlos.



o Ampliar este modelo a los servicios de media estancia, convalecencia y curas paliativas.

o Establecer un rankig de hospitales publicos y privados en funcion de sus resultados (utilizando
indicadores de productividad), con la finalidad de promocionar los centros privados.

e Incrementar los médicos y flexibilizar las normativas para que puedan trasladarse de centros publicos
a privados

e Promover la formacion en los centros privados y hacer que estos cursos tengan valoracion para las

ofertas publicas de empleo (OPE).

Pretende alcanzar el reconocimiento de un estatus legal del sector sanitario privado dentro del
Sistema Nacional de Salud como forma de blindarla frente a los intentos de recuperar para la sanidad publica

los recursos privatizados y acceder a los fondos publicos en las mismas condiciones que la sanidad publica.

En resumen, con la disculpa de la crisis econdmica, se han recortado profesionales, se han
desmantelado servicios estratégicos y grandes hospitales, que han sido vendidos a multinacionales
extranjeras, fondos de inversion y empresas imputadas, a precio de saldo. La vinculacién de muchas de
estas empresas a laboratorios farmacéuticos les facilita priorizar aquellas enfermedades y tratamientos que
les aportan mayores beneficios, en menoscabo de las necesidades de salud de la poblacion. Es decir,
contrariamente a los que afirma la CEOE, la sanidad privada goza de una situacion de privilegio dentro del

sistema de salud.

Finalmente, es necesario indicar no obstante, una cuestion clave es que a pesar de la aprobacion de
uha autodenominada ley de Transparencia, el acceso a los datos del funcionamiento del sistema sanitario
plblico sigue siendo muy dificil para la poblacion y los investigadores, e incluso para los organismos
internacionales como puede verificarse en el Gltimo informe de la OCDE (Health Data 2017) que para Espaia
sigue ofreciendo datos de 2015). Es una verglienza y un atropello que los datos de la Sanidad Publica, que se
financia con los impuestos de la ciudadania, contintien secuestrados por el Ministerio de Sanidad.

Desde nuestro grupo, contrariamante a los planteamientos de la CEOE, creemos que es necesario

reintegrar los centros y servicios privatizados al Sistema Sanitario Piblico .

Por todo lo anteriormente expuesto, los grupos municipales de PSOE, GANAR FUENLABRADA e
Izquierda Unida CM -Los Verdes del Ayuntamiento de Fuenlabrada, proponemos al Pleno del Ayuntamiento la

adopcion de la siguiente:

MOCION



1°.- Exigir al Gobierno de la Comunidad de Madrid, la reintegracion de los centros y servicios sanitarios
privatizados al Sistema Sanitario Publico para poder mantener sus caracteristicas de
universalidad, gratuidad, equidad y calidad, frente a la accion de los grupos de presion que pretenden

reorientar la préctica clinica hacia sus intereses, por encima de la seguridad y de la salud de la poblacion.

Fuenlabrada, a 19 de Octubre de 2017
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Fdo.Francisco Javier Ayala Ortega Fdo. Alejandro Alvarez
Portavoz del Grupo Municipal PSOE Portavoz del grupo municipal Ganar Fuenlabrada

Fdo. Oscar Valero Romero

Portavoz del Grupo Municipal de Izquierda Unida CM- Los Verdes de Fuenlabrada



