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Els metges estem segurs
que és possible estalviar
recursos sanitaris per
afavorir la sostenibilitat
del sistema, pero que
solament és possible
fer-ho amb garantia si
nosaltres participem
activament en el

debat, el disseny i la
implementacio
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Propostes dels metges
d’hospital

ls metges d’hospital, des de 'inici de les retalla-

des en Pambit sanitari, van posar reiteradament
de manifest els riscos i les conseqtiencies que podien
derivar-se de les dures restriccions pressupostari-
es. Tot i aixi, creiem que només amb la dendncia
Paportacié dels metges no era suficient. Es per aixd
que vam proposar fer un Forum de la Professié Meé-
dica dedicat a debatre i proposar mesures d’estalvi
des de I'dptica professional i en diferents ambits. Els
metges estem segurs que és possible estalviar recur-
sos sanitaris per afavorir la sostenibilitat del sistema,
perd que només és possible fer-ho amb garantia si
nosaltres participem activament en el debat, el dis-
seny i la implementacid.

Per aix0, més d’'un centenar de metges d’hospitals
de la xarxa publica, amb i sense responsabilitat or-
ganitzativa, de centres urbans i rurals, i d’hospitals
amb diferent complexitat, hem participat presencial-
ment o com a consultors en linia en els set grups de
treball (farmacia, diagnostic per la imatge, laborato-
ri, indicacions terapéutiques i estructura i organitza-
ci6) que s’han posat en funcionament per aconseguir
els objectius del Forum de la Professié Médica.

Es va demanar a cada grup de treball que desen-
volupés les seves propostes de millora del sistema
sanitari, detallant els procediments per dur-la a ter-
me, aixi com els avantatges i inconvenients. També
es va demanar que es valorés 'impacte que tenia la
mesura en la despesa, la facilitat a ’hora d’imple-
mentar-la i el temps que podria ser necessari per
incorporar-la.

Durant uns mesos els grups de treball van anar
elaborant una serie de propostes que van culminar
en un document que podeu consultar a http//forum-
professiomedica.comb.cat i que el passat 30 de no-
vembre, a la seu del Col-legi de Metges de Barcelona,
es va debatre en una sessié de treball. D’altra banda,
per donar una difusié més amplia a aquest treball,
properament sortird publicat als Annals de Medicina
un article amb les conclusions del document.

Pensem, perd, que seria un error que el debat pro-
fessional s'acabés amb l'elaboracié d’un document.
Just al contrari, creiem que el document és el punt
de partida per a un procés viu de revisi6 i analisi
continua de propostes de millora, des de I'optica
professional, del funcionament del sistema sanita-
ri. De fet, només hem comengat la feina. El grup
d’hospitals estem fent sessions monografiques als
hospitals per tal de compartir les conclusions i trac-
tar d’analitzar noves propostes relacionades directa-
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ment amb lactivitat assistencial dels centres. També
és possible fer aportacions constructives a través de
la pagina web.

Com podeu veure al document, algunes mesures
poden ser d’aplicacié més o menys rapida i ajudar en
la conjuntura actual de reducci6 de la despesa, pero
hi ha també un conjunt de mesures que necessiten
canvis organitzatius, legislatius i politics importants
que fa que puguem comengar a treballar-hi, perd
que la seva implementacid ja es preveu que serd a
més llarg termini. No obstant aixd, creiem que és
imprescindible anar desenvolupant també aquestes
propostes si volem garantir el servei, I'excel-léncia i la
sostenibilitat del sistema sanitari, no solament en el
moment actual de disminucié drastica de recursos,
siné també en un futur.

Creiem que s’ha d’anar cap a un canvi de model
que tingui en compte almenys dos aspectes fona-
mentals:

Que el metge participi més en la gesti6 clinica i
formi part en la mesura possible dels organs de go-
vern dels hospitals. D’altra banda, pensem que la
gesti6 s’ha de despolititzar i ha de ser més tecnica.
Aix¢ implica coresponsabilitat i, possiblement, porta
inherent un canvi en la forma de retribucié.

S’han de crear agencies d’avaluacié independents,
de caracter tecnic, pero que puguin prendre decisi-
ons, per tal de revisar la cartera de serveis i finangar
publicament aquelles terapéutiques que tinguin un
adequat nivell d’evidencia cientifica i els tractaments
amb millor relacié cost-benefici.

D’altra banda, perd, considerem imprescindible:
® Preservar el pressupost sanitari;
¢ Fer una adequada planificacié de la sanitat que vo-

lem i podem oferir;
® Desenvolupar eines d’avaluacié del que estem fent

per tal de poder fer les correccions que calguin;
® Aprimar l’estructura no assistencial.

Creiem que és 'hora dels professionals. Entenem
que els responsables politics i els gestors dels centres
sanitaris han d’escoltar les nostres aportacions, que
estan totes orientades a la supervivéncia del sistema
sanitari public i al manteniment de la qualitat, tot
preservant la relacié metge-malalt, i que han de ser
sensibles a cercar noves oportunitats per als metges
i, especialment, per als companys més joves que
s'incorporen a la professi6 i que seran el futur del
nostre sistema sanitari. I
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