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El Sindic reclama mayor control de la
asistencia primaria de gestion privada

© Pide comprobar
que las prestaciones
de los nuevos centros
son las cormrectas

© Los médicos
aprueban el modelo
pese a las quejas
de los usuarios

|| Maa..smno
n mfarme sobre el funcio-
namiento de la asistencia
primaria en Catalunya,

2 elaborado por el Sindic de
Greuges, propone gue Sanitat man-
tenga un estrecho control sobre los
gentros que, aungue siguen tenien-
do financiacién piiblica, son gestio-
nados por empresas 0 cooperativas
de cardcter privado. En esa situacidn
s& encuentran 53 de los 364 centros
de asistencia primaria (CAP) que
existen en Catalunya.

/'l Sindic, no obstante, considera
que el primer organismo que
adopt6 esa forma de gestion, el CAP
El Remei de Vic (Osona), dirigido por
1ifia cooperativa de médicos desde
1496, ofrece mejor calidad asisten-
c:,si que otros servicios similares.

iste la posibilidad de que esta
¢énclusisn esté condicionada por
Ias circunstancias favorables en que

se establecid ese centros, puntualiza,
Por esta razdn, el Sindic cree que
s necesario experimentar ese mode-
lo de gestitn en situadiones emiis ad-
Versas y con mayor presion asisten-
cials, antes de que Sanitat decida
promoverlo de forma generalizada.
«Son necesarias estudios que com-
prueben si las prestaciones que ofre-
ce un CAP de gestién privada son las
mismas que el resto del sistema sa-
nitario —afirma-, y si el tiempo de es-
pera para ser visitado o recibir una
prueba diagnéstica son correctoss,

A MAS POBLACIONES # Ultimamente,
numerosos usuarios de centros diri-
gidos por sociedades privadas han
expuesto sus temores, o sus quejas,
por deficiencias en la arencién que
reciben, El director del CAP de Vic,
Albert Ledesma, no obstante, inter-
pretd que el Sindic ha aprobado su
gestidn y propuso extender a emu-
chas mds poblaciones catalanas su
modelo de gestién empresarial. El
presidente de la Societat Catalana de
Medicina Familiar, Ramén Morera,
también defendid ayer ese sistema.
El informe del Sindic de Greuges,
dedicado de forma extraordinaria a
un capitulo sanitario, fue entregado
al Parlament el viernes y estd previs-
to que séa debatido en los priximos
dias. En él se analiza el proceso que
ha seguido la asistencia primaria ca-
talana (la de los médicos de cabece-
ra) desde que Sanitat emprendid la
reforma dé sus centros, en 1986, Es

+datos |

TRES MODELOS

'DE ATENCION

LA'REFORMA DE LA ASISTENCIA.
PRIMARIA SUPONE UN CAMBIC
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Un médico de CAP no reformado:
- visita dos horas diarias, sin limite
“de pacientes. Muchos de ellos

son atendidos por la enfermers,
ﬂmﬂumm

te proceso atin no ha conduido.

En la actualidad, el cambio bene
ficia a 307 centros, y otros 57 siguse
funcionando con el viejo régimen
en el que el médico visita dos hora
diarias, sin cita previa, a todos lo
pacientes que se ponen en cola, E:
tos médicos no suelen dedicar mé
de tres minutos a cada usuario, dad
Ia masificacion de sus consultas, po
ro recetan mas firmacos que en lo
centros reformados.

MEJOR LOS REFORMADOS / El Sindi
de Greuges concluye en su inform
que las CAP reformados sgarantizai
una mayor calidad asistencial que e
maodelo tradicionals, y que, segiin hi
comprobado en encuestas realizada
en seis centros de distinta situacién
los usuarios se sienten mds satisfe
chos cuando son visitados en ut
drea renovada.

El documento alerta sobre el agra
vio comparativo que sufre la pobla
cidn que atin es atendida en un CAl
no reformado, aunque muestra st
sorpresa de que algunos usuarios de
claren preferir el sistema antiguo, yi
que les permite conseguir con grar
facilidad los firmacos que decider
tomar. También informa el Sindii
sobre las dificultades que sufren lo:
usuarios para cambiar de médicc
dentro de su propio CAP, y del gene
ral desconocimiento sobre esa posi
‘bilidad. La atencién domiciliaria e

“ un capitulo susceptible de mejorar

afirma el Sindic de Greuges. =



