La Sanidad No Es Un Negocio

Ni privatizacion, ni copago

En los Ultimos afos, al tiempo que se esta produciendo en todo el estado un
importante deterioro del sistema sanitario, politicos y gestores difunden el
falso discurso de que lo publico no funciona, para justificar la introduccion
de medidas privatizadoras, supuestamente destinadas a salvar lo que ellos
mismos han deteriorado.

El objetivo es convertir la Sanidad Publica
en un negocio mas

El objetivo de politicos y empresarios es que la privatizacion pase lo mas des-
apercibida posible, por eso, comienza por los denominados servicios auxi-
liares (limpieza, comidas, mantenimiento, etc.) pasando a continuacion a
los servicios médicos y clinicos, hasta el punto de que ya existen hospitales
y centros sanitarios de propiedad totalmente privada, con contratos con la
Administracion Publica por 30-60 afios que les aseguran elevados beneficios,
y que solo tienen de publico los pacientes y el dinero que reciben.

Los beneficios son, por supuesto, privados,
aunque si tienen pérdidas siempre recurren
a la Administracion Publica

Todas las medidas que se estan aplicando van dirigidas a facilitar la entra-
da de empresas privadas en la sanidad, cuando la evidencia internacional
demuestra que los hospitales con animo de lucro tienen resultados mucho
peores que los que no reparten beneficios:

—_ Mortalidad en adultos un 2% superior.

— Mortalidad en recién nacidos casi un 10% superior.

—_ Mortalidad en ciertos pacientes cronicos -renales- un 8% superior.
— Disminucion de limpiadoras y mas infecciones hospitalarias.

— Disminucion de médicos/as y enfermeros/as por cama.

— Menor nimero de dias de estancia hospitalaria (altas prematuras)

Los centros privados parasitan a los publicos (eligiendo las operaciones y
pacientes mas rentables). Su principal finalidad es el reparto de beneficios
econdmicos.

El dinero publico, en vez de utilizarse para
nuestra salud, acaba en manos privadas

Por otra parte, nos estan bombardeando con noticias de que “la sanidad no
se puede sostener” (ocultando que el gasto sanitario se ha disparado -sin
aumentar recursos- precisamente en las CCAA donde mas ha avanzado la
privatizacidn), para preparar y justificar la introduccidn de mecanismos de
copago que, de introducirse, limitan el acceso a los sectores de poblacion
mas desfavorecidos, incrementando la ya muy elevadas desigualdades en
salud (en el estado espaiol, las diferencias de esperanza de vida entre ba-
rrios de una misma ciudad son de hasta 8-10 afnos, e incluso de hasta 16,6
anos entre zonas de un mismo barrio).

Tener que pagar por ir a consulta médica,
a urgencias, por cada dia de ingreso en hospital,
los pensionistas un porcentaje de las recetas,...

Las medidas privatizadoras son posibles basicamente, por la existencia de la
la Ley 15/97) y su desarrollo normativo por parte de las diferentes autono-
mias que permiten la entrada de empresas privadas con animo de lucro en
la sanidad.

El copago ataca los principios de universalidad
y gratuidad, pudiendo convertir en cronicas
patologias agudas, potencialmente curables

Para defender nuestro sistema sanitario publico deberemos movilizarnos y
exigir:

—_ La derogacion de todas las leyes que permiten la privatizacion.
—_ Que no se implanten medidas de copago.
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La Sanitat No Es Un Negoci

Ni privatitzacid, ni copagament

En els ultims anys, al mateix temps que s’esta produint en tot I'estat
una important deterioracié del sistema sanitari, politics i gestors difo-
nen el fals discurs que el public no funciona, per a justificar la intro-
duccié de mesures privatitzadores suposadament destinades a salvar
el que ells mateixos han deteriorat.

L'objectiu és convertir la Sanitat Publica
en un negocio més

L'objectiu de politics i empresaris és que la privatitzacié passe el més
desapercebuda possible, per aix0, comenga pels denominats serveis
auxiliars (neteja, menjars, manteniment, etc.) passant a continuacio
als serveis medics i clinics, fins el punt que ja existeixen hospitals i
centres sanitaris de propietat totalment privada, amb contractes amb
I’Administracio Publica per 30-60 anys que els asseguren elevats bene-
ficis, i que només tenen de public els pacients i els diners que reben.

Els beneficis son, per descomptat, privats,
encara que si tenen perdues sempre recorren
a I’Administracio Publica

Totes les mesures que s’estan aplicant van dirigides a facilitar I'entrada
de empreses privades en la sanitat, si més no quan l'evidencia interna-
cional ha demostrat que els hospitals amb anim de lucre tenen resul-
tats molt pitjors que aquells que no reparteixen beneficis:

— Mortalitat en adults un 2% superior.

— Mortalitat en nounats casi un 10% superior.

— Mortalitat en certs pacients cronics -renals- un 8% superior.
— Disminucié de netejadores i més infeccions hospitalaries.
— Disminucié de metges/esses i infermers/es per llit.

— Menor nombre de dies d’estada hospitalaria (altes prematures).
Els centres privats parasiten els publics (elegint les operacions i pa-
cients més rendibles). La seua principal finalitat es el repartiment de
beneficis economics.

Els diners publics, en compte d’utilitzar-se per a
la nostra salut, acaben en mans privades

Per altra part, ens estan bombardejant amb noticies de que “la sani-
tat no es pot sostenir” (ocultant que la despesa sanitaria s’ha dispa-
rat -sense augmentar recursos- precisament en les CCAA on més ha
avancat la privatitzacio), per a preparar i justificar la introduccié de
mecanismes de copagament que, d'introduir-se, limiten l'accés als sec-
tors de poblacid més desafavorits, incrementant les ja molt elevades
desigualtats en salut (a I'estat espanyol, les diferencies d’esperanga de
vida entre barris d’'una mateixa ciutat son de 8-10 anys, i fins i tot de
16,6 anys entre zones d’'un mateix barri).

Tenir que pagar por anar a consulta medica, a
urgencies, per cada dia d'ingrés en hospital, els
pensionistes un percentatge de las receptes,...

Les mesures privatitzadores, son possibles basicament, per |'existéncia
de la Llei 15/97 i el seu desenvolupament normatiu per part de les di-
ferents autonomies, que permeten I'entrada d’empreses privades amb
anim de lucre en la sanitat.

El copagament ataca els principis d'universalitat i
gratuitat, podent convertir en croniques
patologies agudes, potencialment curables

Per defendre el nostre sistema sanitari public devem mobilitzar-nos i
exigir:

- La derogacid de totes les lleis que permeten la privatitzacio.
- Que no s'implanten mesures de copagament.



