La professora Sally Ruane adverteix de
I'obscurantisme del sistema de gestio privada de la
sanitat a Anglaterra

L’experta en politiques publiques afirma que laatrizacio del
sistema sanitari resulta més cara per a 'admaaistique la gestio
publica

Malgrat el que els politics volen fer vore, la ptitzacio del sistema sanitari i
resulta a I'administracié publica més del doble get suposa el sistema
public. Aixi ho afirma la professora Sally Ruanspezxialista en el sistema
angles de gestio privada que amb dades contrastadi#esmostrar ahir en la
Universitat de Valencia la part més obscura desti@privada de la sanitat.

La professora de la Universitat de Montfort de keter (Gran Bretanya) Sally Ruane
adverteix que I'actual situacié de crisi econonfacdencara pitjor" el sistema de gestio
privada dels hospitals i pot "afectar a lI'atencé&dioa” que proporcionen.

Rouane ha fet aquestes declaracions a Valenciahiowva impartir una conferencia al

Col-legi Major Rector Peset de la Universitat ddéxeia sobre el “Cost social de la

privatitzacio de la sanitat. L'experiéncia angles2écte fou presentat pel catedratic de
la UV Vicent Soler, president de la seccié valenaiale la Fundacié Ernest Lluch,

organitzadora de l'acte juntament amb I'Associdigtadana per a la Promocio i

Defensa de la Salut Publica del Pais Valencia (sad®V).

La professora, que porta des de 1996 estudianpdate de la gestio privada en la
sanitat publica britanica, és una estudiosa créim® el sistema de gestidé hospitalaria
PFI (Iniciativa Privada de Financament) que "pr&sesimilituds amb models que
s’estan aplicant en les comunitats de Madrid i QuitatiValenciana”, ha assenyalat en
la seua conferéncia.

Per a Ruane el sistema —encetat per Margaret Tratchntinuat per John Major, Tony
Blair i Gordon Brown- s’ha confirmat com un modedgatiu pels grans costos que
suposa per a I'Estat en relacio a la qualitat defseis per als ciutadans. La professora
ha apuntat que els contractes lleonins que immicsistema IPF i que imposen els
consorcis empresarials que hi ha darrere fan qoestldel servei es multiplique, que hi
haja opacitat i que siga dificil adaptar el sistesmaitari privat a les situacions sanitaries
canviants, “quan el servei sanitari que es prébtade modificar per tal d’adaptar-se a
una situacié puntual, el cost és tan alt que éérsia public encara ha d’injectar més
diners”, ha explicat.



En l'estudi de Ruane sobre I'impacte del model @stig privada a la societat i
I'economia angleses, la professora adverteix dislsos" del sistema anglés. Segons la
seua opinid, es tracta de "projectes molt carsuaacdel cost de credit alt, ja que hi ha
casos en els quals aquest cost pot ser entre cdas punts percentuals superior als
credits sol-licitats per les administracions plisis|'.

Alhora, ha criticat la "poca competencia” que hiehaaquest sector, ja que son poques
les empreses que poden participar en cada projagteesta situacid, segons la seua
opinio, pot empitjorar en un context de restric@®nomica en queé calga fer "retallades
de serveis" per a mantindre l'eficiencia.

Sally Ruane ha subratllat que "cal que la gentrgyaeéque aquests hospitals de gestid
privada constitueixen "una manera de transferis foitblics al sector privat". | a més ha
destacat I'empitjorament de les condicions laboddts sanitaris, “a Anglaterra la
posicio dels sanitaris ha canviat. Abans hi hawtges que acceptaven el sistema privat
pero ara el sindicat majoritari de metges estacenra. Les condicions laborals —tant
economiques com d’infraestrutures o qualitat detgeis- ha empitjorat”. Ruane apunta
com a un problema per a eixir d’aguesta situaciéoascienciacio dels usuaris dels
serveis. “Els ciutadans no es plantegen el quessugquest tipus de gestié pero han de
ser coneixedors del que passa i només amb el peut & podra canviar el sistema”.
En aquest sentit, aposta per un missatge positig’aferisca un sistema public de
qualitat amb importants serveis per al ciutada.

Per aguesta rad, ha reclamat a 'obertura d'uratdeimest” i ha considerat convenient
gue les forces politiques "entenguen que incremdéajada publica als IPF no evita el
deute public sind que I'empitjora”.

"A llarg termini es veuran els efectes economi@dest model, també en l'assistencia
sanitaria" perque "si hi ha un cost financer i afiarsuperior sera a costa —aix0 esta
passant ja en hospitals de I'entorn de Londrestadgqualitat de les prestacions de
I'atencié medica dels hospitals publics de I'arba"advertit.

Ruane ha indicat que un estudi amb el qual halta¢élvacomana recuperar el sistema
sanitari public, “malgrat la inversio i les penaditions que s’haurien d’enfrontar, a la
llarga li resultaria més rendible a I'administrapidblica”.

Per a tot aco se necessiten dades que puguenagxgdicnanera fiable el que representa
el sistema, unes dades amb que ha comptat Ruana fer I'estudi, perd que a
Valéncia, per exemple, “no tenim, malgrat les aamgs peticions dels partits politics
valencians en les Corts”, ha explicat Vicent Soler.

Per al president d’ACDESA-PV, Isidoro Rodriguezuesia visita de la professora
Ruane és una “oportunitat per a coneixer de priméxael funcionament d’'un sistema
sanitari cap al qual ens esta dirigint el GoverieWaa i que esta donant mostres de ser
un sistema ineficient en aquells llocs on s’ha anpt i amb costos socials
inacceptables alla on s’esta aplicant”.



