COMUNICADO DE ACDESA PV ANTE LOS RECORTES EN
SANIDAD

Las medidas adoptadas por el nuevo Gobierno del PP para el ahorro de siete
mil millones de euros de la Sanidad Publica y apoyadas por el gobierno
valenciano suponen una agresién a la equidad y al precario estado de
Bienestar de nuestro pais. Las exigencias de nuevos recortes y las
tradicionales tensiones financieras de la sanidad publica, las ha resuelto el
gobierno del PP mediante dos medidas de profundo caracter antisocial y
escasa efectividad recaudatoria, la reforma del copago farmacéutico y la
supresién de la asistencia a los inmigrantes irregulares.

La modificacién del copago farmacéutico, haciendo que los pensionistas
paguen hasta un maximo de 18 euros al mes, supone una tasa para los mas
enfermos y los que mas necesitan de la sanidad publica. Puede inducir la falta
de cumplimiento terapéutico y aumentar las visitas a urgencias y las
hospitalizaciones y no garantiza una recaudacion importante. Por otra parte
teniendo en cuenta que alrededor del 75 % de las pensiones son iguales o
inferiores a 1000 euros y que debido a los 5 millones de parados las pensiones
constituyen el Unico ingreso de muchas familias, supone un recorte mas, en un
ano en el que ya habian disminuido por el incremento del IRPF, decretado por
el gobierno actual a finales de afo y su congelacién en 2011.

La eliminacion de la asistencia sanitaria para los inmigrantes no regularizados,
es injusta, ademas de insolidaria con los mas desfavorecidos. Es una medida
demagodgica porque pretende hacerlos, junto a las personas mayores,
responsables del déficit sanitario, cuando existen ya muchos estudios
publicados, de como los inmigrantes aportan a nuestro pais mucho mas de lo
que reciben y utilizan los recursos sanitarios en igual 0 menor medida que los
ciudadanos espafoles. En el Pais Valenciano, segun datos del SIP,
actualmente tan sélo unas 20.000 personas extranjeras reciben asistencia
sanitaria gratuita por carecer de recursos (0,38% del total de valencian@s.
Veinte mil personas a las que se les va a infligir un sufrimiento adicional
intolerable. Con ello, ademas, se lanza un mensaje a la sociedad de
marginacion y estigmatizacion de la emigracion rayano en la xenofobia.

En ACDESA, abogamos por una utilizacion eficiente y de calidad de los
recursos publicos y por una financiacién real que se base en medidas fiscales

Los problemas de financiacion del sistema sanitario se deben atajar mediante
una reforma del impuesto de la renta haciéndolo méas progresivo, la reforma del
impuesto de sociedades, la recuperacion para todo el ambito estatal del



impuesto de patrimonio y la lucha contra el fraude fiscal, en lugar de ofrecer
una amnistia a los defraudadores, que es lo que acaba de hacer el gobierno.

La mejora de la eficiencia debe provenir de las politicas estructurales de la
autoridad sanitaria con respecto a: la politica farmacéutica, extendiendo los
genéricos, creando centrales de compra, revisando la inscripcion de nuevos
medicamentos y los margenes comerciales, fomentando la prescripcion
razonada y garantizando especialmente la transparencia de las relaciones de la
industria farmacéutica con la administraciéon, prescriptores e incluso
asociaciones de pacientes; la mejor coordinacion entre niveles asistenciales,
apostando por una A. Primaria potente y resolutiva, con mas autonomia de
gestiébn, con el desarrollo de nuevos perfiles profesionales; una mayor
coordinacion sociosanitaria y la reconsideracién de la financiacion de aquellas
actividades diagndsticas y terapéuticas que no aporten valor a la salud de los
ciudadanos o no estén basadas en la evidencia cientifica.

En ACDESA pensamos que estas medidas van a deteriorar la sanidad publica
y van a afectar a los mas desfavorecidos de nuestra sociedad: los pobres, las
personas mayores, los enfermos. Y desde nuestro punto de vista son un test
del actual gobierno del PP para la adopcion de nuevas medidas ya enunciadas
(sacar del SNS a los sectores mas ricos y fomentar la contratacion de seguros
privados que desgraven, recorte de prestaciones sanitarias, nuevos copagos
asistenciales, etc....) que pueden acabar con la universalidad y equidad del
SNS.



