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El CECOVA apuesta por "mejorar la
gestion para hacer rentable el
sistema sanitario publico” pero
advierte de que “no todo lo privado
es sinonimo de eficiencia”

Con motivo del Dia Internacional de la
Enfermera, pide que “no se apliquen mas
recortes sobre el colectivo enfermero, que
es el eslabon mas débil del sistema”

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad
Valenciana (CECOVA) y los colegios de Enfermeria
de Alicante, Castellon y Valencia apostaron hoy
por “mejorar la gestion del sistema sanitario
publico para hacerlo rentable sin necesidad de
recurrir a otras medidas de ajuste” pero
advirtieron a la Conselleria de Sanidad de que “no
todo lo privado es sindnimo de eficiencia”.

Con motivo del Dia Internacional de la Enfermera
que se celebra mafana bajo el lema Resolver la
desigualdad: de las pruebas a la ,accién, el
presidente del CECOVA, José Antonio Avila, pidid
a las administraciones que “no apliquen mas
recortes sobre el personal de Enfermeria porque,
ademas de no ser responsables de la situacion
actual, somos el eslabon mas débil de la atencion
sanitaria” e insistio en pedir responsabilidades por
la deficiente gestion de fondos publicos durante
los dltimos afios al tiempo que apostd por el
mantenimiento de una sanidad universal, publica y
gratuita.

La Organizacion Colegial Autonémica de
Enfermeria de la Comunidad Valenciana también
reclamd “un mayor protagonismo de Enfermeria
en los puestos de toma de decisiones porque las
enfermeras hemos demostrado sobradamente
que somos capaces de introducir mejoras para
ahorrar y, por tanto, queremos contribuir a fondo
para garantizar la sostenibilidad del sistema
sanitario”.

Modelo de Gestion Sanitaria Compartida
Ante el nuevo Modelo de Gestiébn Sanitaria
Compartida incluido dentro del Plan Econdmico
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Financiero de Reequilibrio de la Generalitat
Valenciana PLANIFICA_GVA 2012-2014, Avila
reclamé que “si al final se apuesta por la gestion
privada es necesario que se introduzcan
elementos y mecanismos de control que
garanticen el cumplimiento de los porcentajes de
ahorro previstos para transmitir mayor confianza
a la ciudadania" y asegurd que “la privatizacién de
recursos publicos no es una solucién de validez
universal al no ser siempre lo privado sindnimo de
eficiencia”. “Si hay empresas privadas capaces de
gestionar con un canon de 180 millones de euros,
ahorrar al sistema entre un 10 y 15 % y encima
tener beneficios, ello deberia hacernos reflexionar
sobre la importancia de mejorar la gestion
sanitaria publica exigiendo a sus responsables
mayor eficiencia en su labor y mejores resultados
cuantitativos y no solo cualitativos”, dijo.

“Si transmitimos ese mensaje vamos a dar la
sensacion de que lo privado es siempre mejor que
lo publico y eso no debe ser asi”, dijo Avila, quien
afiadié que “antes de privatizar hay que explorar
todas las formulas para hacer rentable lo publico;
si una empresa privada puede obtener beneficio
de la gestidn de los recursos publicos épor qué no
se hace esa misma gestion eficiente desde la
Administracion? No cuestionamos que haya que
tomar medidas, algo hay que hacer para salir de
esta situacion, pero antes de realizar el cambio
hacia lo privado pedimos que se exploren todas
las férmulas o, por lo menos, que también se
adopten medidas que sean coste-beneficio en la
gestién publica”. “Resaltar en exclusividad las
bondades de la gestion privada para hacer
sostenible la  sanidad publica  genera
incertidumbre, desasosiego, malestar y miedo
entre el colectivo sanitario que con su esfuerzo
hace que dia a dia funcione el sistema”, afiadio.
Asimismo, el presidente del CECOVA lament6 que
“estas iniciativas se tomen a espaldas de los
colegios profesionales y del resto de agentes
sociales y, en general, de la sociedad”. “La
sanidad es de todos y todos deberiamos ser
participes en como queremos modificarla. Los
sistemas de imposicion sin consenso apoyandose
en una mayoria absoluta no son los mas
adecuados en los momentos actuales de tanta
dificultad y generan una enorme desconfianza”,
afiadié Avila. “Igual que han tenido la valentia de
legislar hacia lo privado, que se negocie con los
agentes sociales para hacer lo publico rentable,
eficiente y competitivo, ya que si no es asi
estamos de forma indirecta afirmando que la
gestidn publica no es valida”, concluyd.

Gabinete de comunicacién del CECOVA - Valencia,
11 de mayo de 2012

Seleccion diaria Busqueda Imprimir
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