20 ~_~__ GESTION

Martes, 3 de julio de 200]

Los autores exponen sus reflexiones sobve la importancia de la politica en la gestion de los servicios
sanitarios y de como su toma en consideracion es mds un acicate que una barreva para los gestores
de la salud, que no deben detenerse ante la brevedad de los plazos politicos a la hora de abordar
‘reformas. La flexibilidad politica ante la presion facilita y despeja el camino de los gestores
sanitarios, siempre que la presion sea transparente.

Juan del Llano Senaris y Javier Munoz Bravo

Fundacién Gaspar Casal.

El corto plazo politico, (amenaza la gestion del sistema publico?

Son muchos los estudios en los gue se analizan super-
ficialmente los problemas inherentes a nuestro Sistema
Nacional de Salud, y menos los que lo hacen en profundi-
dad. En la mayoria de ellos se destacan al menos dos ele-
mentos que constituyen los pilares que sostienen la barre-
ra contra la que se estrellan aguellos quienes, con sus
ideas innovadoras, pretenden eliminar las deficiencias y
afianzar los puntos fuertes de la sanidad piblica. Estos
_elementos son:

B La limitacitn de las reformas de calado que compor-
ta la usual preferencia politica por el corto plazo.

B La inadecuacién del marco organizativo y su lenta
respuesta a los cambios,

Es poco discutible que tanto lo obsoleto del marco or-
ganizativo como la brevedad de los plazos politicos son va-
riables reales que deben ser tenidas en consideracidn a la
hora de abordar la mejora del Sistema Nacional de Salud,
sin embargo, en nuestra opinidn, ambos no pueden ser
elevados a la categoria de debilidades. A la hora de abor-
dar el tema del corto plazo politico conviene realizarse las
siguientes preguntas:

&Qué relacién existe entre esta variable y otras que
también influyen en nuestro sistema sanitario? jdeben los
gestores sanitarios solicitar una mayor independencia pa-
ra sus decisiones de la que les ofrecen los politicos? o,
por €l contrario, spueden los gestores obtener beneficios
del corto plaze politico? Y, ses, en definitiva, el corto plazo
politico una amenaza o una oportunidad para el sistema
sanitario? )

Resulta evidente que las principales fortalezas de nues-
tro sistema sanitario se encuentran en la cobertura univer-
sal y en el alto grado de equidad aparentemente alcanza-
do..Parece claro, por tanto, que el objetivo de los gestores
sanitarios sea encontrar las férmulas de gestién que per
mitan mantener dichas fortalezas, incluyendo el precio ra-
zonable de los servicios prestados y los retornos obteni-
dos.

Se supone que, si el corto plazo politico es una de las
amenazas del sistema sanitario, su presencia deberfa in-
fluir negativamente en el mantenimiento de las fortalezas.
Esta idea se expresa habitualmente en los siguientes tér-
minos: la imposibilidad del poder politico para comprome-
terse (dada la soberania gue los distintos gobiemos tie-
nen para alterar las condiciones de las relaciones existen-
tes) con reformas a largo plazo se debe a su dificultad pa-
ra resistir la influencia de determinadas correlaciones de
fuerzas polfticas, determinados grupos de presitn o colec-
tivos buscadores de rentas (Guillem Lopez, 1994). El Esta-
do generalmente acaba otorgando algin tipo de cobertura
o financiando determinado tipo de prestaciones, pese a
que haya amenazado con hacer lo contrario (Stiglitz,
1994), Esta debilidad gubernamental estaria en la base
de la generacion de conductas de abuso moral que termi-
naran por afectar a la estructura del sistema produciendo
su colapso dehido a la falta de recursos suficientes para
cubrir todas las demandas.

Fallos del mercado

Sin embargp, 1a solucion no vendria de la mano de la in-
tervencion del mercado por sus muchos fallos en nuestro
sector. Asl, la financiacién piblica del sistema sanitario
conlleva altas cotas de eficiencia debido a las externalida-
des, a la regulacion y a la fijacién de precios. Conocer, y
aceptar, las limitaciones a la eficiencia del sistema sanita-
rie gue tienen su origen en [a politica sanitaria es impor-
tante. Entre otras, tenemos las siguientes limitaciones:

1. El conocimiento insuficiente e incertidumbre no elimi-
nable en el manejo de determinados problemas de salud.

2. La infravaloracién de la prevencion con la paradoja
de Rose: si damos mucho a la poblacién, ofrecemos poco
al individuo participante.

3. Los intereses de la industria farmacéutica,
que investiga en ciertas &reas terapéuticas e ig-
nora otras.

4. La gjecucion descentralizada y autbnoma
por profesionales (Vicente Ortan, 1990},

Desde nuestro punto de vista, es precisamen-
te la flexibilidad politica ante los grupos de pre-
sion (donde deben incluirse a los ciudadanos co-
tizantes organizados civilmente), lo que otorga al
Estado la capacidad para mantener las fortale-
zas del sistema v, por tanto, facilita y despeja el

camino de los gestores sanitarios, siempre que esta pre-
sién sea transparente, el debate abierto y el poder razona-
hlemente equilibrado. Se requiere, obviamente, de un Es-
tado legitimado a través de actuaciones transparentes y
democraticas encaminadas a la bisqueda del consenso
social. Asi, la politica es una actividad destinada a prote-
ger los intereses colectivos mediante el consenso de los
intereses de miltiples grupos con el objetivo de no favore-
cer (nicamente al grupo mas poderoso.

En el complejo entramado del sistema sanitario existen
numerosos colectivos que, en algunos casos, presentan
intereses contrapuestos dificiimente conciliables. El dese-
guilibrio hacia alguno de estos colectivos supondria el per-
juicio para el resto, de tal manera que la sensibilidad poll-

‘tica hacia los grupos de presion garantiza el equilibrio y

asegura, entre otras cosas, una razonable, aungue mejo-
rable, equidad para el conjunto del sistema.

De forma simplista la equidad esta garantizada en la
medida en que todos los beneficiarios del sistema tienen
igual acceso frente a igual necesidad de salud. Puede ar-
Bumentarse que la equidad queda garantizada en |a propia
Ley General de Sanidad, siendo, por tanto, un derecho.
Sin embargo, tal y como planteaba Edmund Burke, para
que los derechos tengan algin sentido deben estar vincu-
lados a instituciones concretas. De esta forma se hace
imprescindible que existan grupos de presion de usuarios
cuya actividad obligue al mantenimiento de la equidad y
seran la sensibilidad y respuesta del Estado, mejor a corto
plazo, lo que garantizard sus derechos. Si este tipo de pre-
sidn no existiera, lo mas probable seria que los decisoras
y financiadores de los servicios sanitarios se preocupasen
mas de la viabilidad economica del sistema que de actuar
seglin las aspiraciones de los ciudadanos. Exactamente el
mismo argumento es aplicable a |a defensa de los dere-
chos del persanal sanitario e incluso a la defensa de los
intereses de otros agentes econdmicos relacionados con
la sanidad.

Comportamientos abusivos

Mo debe olvidarse que también el Estado tiene |a capa-
cidad de eliminar los comportamientos abusivos, una vez
detectados, por la via de actuaciones de obligado cumpli-
miento y, en la deteccién de este tipo de comportamien-
tos serd también imprescindible la presidn, y la sensibili-
dad politica a la misma, de los grupos gue se consideren
perjudicados. Un claro ejemplo puede apreciarse en la
reaccion del gobierno Sudafricano ante su contencioso
con los laboratorios farmacéuticos a cuenta de los medi-
camentos destinados a paliar el VIH-SIDA. Por tanto, las
necesarias reformas del sistema sblo seran introducidas y
legitimadas, con las oportunidades que ofrecen dichos
cambios, en la medida que sean tomadas en considera-
cidn en la agenda politica.

Desde el punto de vista del gestor sanitario, el elemen-
to més frustrante que impone la politica es la imposibili-
dad de desarrollar rapidamente las reformas que, para él,
son tan evidentes como necesarias. Segln esta concep-
cién de la realidad, la politica es un claro generador de
ineficiencia y la administracién piblica deberia llevar una
existencia separada de la politica puesto que se trata de
una actividad puramente técnica. Esta es una idea antigua
expresada, entre otros, con gran claridad por Saint-Simon
en 1821 "...las decisiones deben ser resultado de demos-
traciones cientificas totalmente independientes de la vo-
luntad humana... Bajo este orden veremos desaparecer
los tres grandes inconvenientes del actual sistema politi-
co: arbitrariedad, incapacidad e intrigas". Podriamos afia-
dir en la actualidad como otro inconveniente, la fentitud.

La asimilacion de este punto de vista tecnocratico y
cientificista es evidente en los planteamientos de muchos
articulos sobre gestion sanitaria en los que desde nuestra
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opinion se presenta un conjunto de propuestas y técnicas
destinadas a la mejora del sistema sanitario, en ocasio-
nes poco fundamentadas. Muchos de los grandes tedri-
cos, aungue ellos se perciban como practicos, de la ges-
tibn sanitaria estan preccupados por los grandes temas
de la sanidad y plantean vaticinios, como buenos idedlo-
gos, sobre lo que encontraremos en el futuro. Asi, se au-
gura una gran catastrofe si no nos apresuramos & poner
en practica algunas recetas que deben situarse por enci-
ma del debate politico. De esta forma, el deseo de objeti-
vidad puede ser una forma de arrogancia que empuja a los
hombres a impacientarse con la lentitud del progreso y de
las reformas conseguidas con la persuasion y la discusion
{Bernard Crick, 2001). El problema de esta concepcion es
que trata de imponer las medidas de reforma desde una
actitud de un cierto despotismo ilustrado en la que todos
aguellos que no comparten las soluciones propuestas son
un estorbo que no debiera tenerse en cuenta.

Aplicacion de recursos

Esta idea tecnocrética de abordaje de las debilidades y
amenazas del sistema sanitario se produce, en nuestra
opinidn, por una clara confusion entre los problemas de la
aplicacion de los recursos con el de su distribucion. La
aplicacidn de los recursos puede ser técnica, pero solo
puede realizarse tras la decision autorizada de como de-
ben ser distribuidos vy, esta (ltima decisién es claramente
politica.

Sin duda, 1a labor de los gestores de la salud es im-
prescindible a la hora de indicar el coste de cada deman-
da de los grupos de presién, calculado en términos de las
otras demandas que obliga a desoir. Lo que no puede ha-
cer, aungue muchos 1o pretendan, es decidir sobre la legi-
timidad de las demandas, ni siquiera de las que, desde su
punto de vista, son disparates econdmicos. En definitiva,
las nuevas modalidades de gestidn no pueden predetermi-
nar las decisiones respecto al futuro del Sistema Nacional
de Salud, pero si pueden influir sobre los responsables
politicos.

La politica, incluso en su corto plazo, no sdlo no es un
inconveniente a la hora de plantear las reformas necesa-
rias en el sistema sanitario sino que, fundamentalmente,
aclara el camino de las reformas. La politica define lo que
los habitantes de un Estado consideran problemas que
deben resolverse. Quizas algunos no tengan solucién, pe-
ro es una desgracia gue tantos expertos o técnicos a quié-
nes se acude para intentar solucionar crean conocer mejor
las prioridades que deben concederse a esos intentos y
sientan que la politica obstaculiza, en lugar de despejar,
el camino para que ellos puedan hacer uso de sus técni-
cas (Bernard Crick, 2001).

El gestor sanitario debe conseguir una posicién de in-
fluencia sobre el decisor politico a través del rigor y los re-
sultados de su desempefio, con el objetivo de impliantar
nuevos modelos de gestion coherentes con la I6gica de
funcionamiento del sistema, tanto en su tiempo de puesta
en marcha como en sus objetivos fundamentales. De esta
manera, los nuevos modelos de gestidn recibiran 1a legiti-
midad que necesitan para su implantacién al venir refren-
dados por decisiones politicas que, en la mayoria de los
casos, habran tomado en consideracion las opiniones y
necesidades de otros colectivos implicados. En nuestra
opinidn, es de mucha mé&s utilidad introducir cambios pau-
latinos pero bien aceptados, adn en el conocimiento de
que plazos mas cortos incrementarian la eficiencia del sis-
tema, que tratan de imponer medidas coherentes con la
légica de las necesidades técnicas sin el refrendo de los
colectivos interesados. Se trata de conseguir un equilibrio
entre legitimidad y eficiencia.

Adaptar los modelos de gestién a los plazos y métodos
impuestos por la actividad politica no sélo no supone una
amenaza para el sistema sanitario sino que se
convierte en una de sus mejores oportunidades
para mejorar su eficiencia.

Los profesionales de la gestidn deben apoyar-
se en los decisores politicos presentado sus pro-
puestas como elementos de presion, al igual que
hacen otros grupos con otros intereses, y no co-
mo verdades absolutas pertenecientes a una
ideologia determinada, cuya existencia se consi-
dera indispensable para la bisqueda de solucio-
nes a los muchos males del sistema.




