ARA UNA ALTERNATIVA
DEMOCRATICA A
LA "REFORMA SANITARIA'

NEVITABLEMENTE, ol pals
Immim‘mn WA nueva ora, yoes
presumible gquoe Lo vida  pobliea
hubrii dee verse pronto mucho mias
litre do treabas coarcitives, En la
medida an que tal process se vaya
cumpliendo < haste desembocar en
In 'ruptura demooratica™ -, la dino-
mizachin de nuestra sociedad seré
irreversible y el planteamionto de
Ios problemns se ird haciendo desde
otros postolados. Ya no serdn, como
hasta ahora, problemas a resolvar
por unos “buenos btcmicos”, oo
unas cuankas oficmas de los Direc
giones Generalas, sine temas naclo-
nales a dilucldar entre todos, ¥ ol
probloma sanitario on nuestro pafs
5 unn do osos problemas serios gque
tonemas que resalver, y egue estan
exigiondo un pran debato nacional,
en ol guo todos los soctoros implicn-
dos sean escuchodos, Pormitaseme,
pues, o Utdlo de simple cledadano
midico espadiol, que axponga algu-
nas opiniones parsonales,

1. Por adelantade hay que meeo-
nocer que, plantesdo en su Lotal
peepeitn y 4 nivel noclonal, ol toma
du la gaind piblica ¢3 un problema
sumaments complejo. No  pucde
limitarse n su aspecio mbdico-
anistencinl, 5i loidea de salud impli-
cat la plena reallzacion del hombre
como persona —es decir, su mdximo
de orentividad vy productividad, su
Aptimo de bienastar lislco, mantal y
sacial—, por supuesto gue @ esta
reallzacion no puode serle njeno el
madio ambionte, los relocionos
sociales, la forma de ganar dinero
en gue log individuos de una secie-
dud estan sumergidos, Aplicar sola-
montn  medidos modicas —Lratar
enfermedades, eenologia  médica
por muy sollsticada que ésta sen—
eB limitarse o un enfoque muy con
ornbo ¢ individualizado de la reali-
dail y, sobre todo, desviarse dal ver-
dadore eamino. Doeboria, pung,
hablarse do una politica global do la
galud, en bnoque los médicos, todo lo
més, podran ser colaboradores o
naedores, pero noda mas. Lo regpon-
sabilidad mixima correspondorid o
o polfbeeos, que b de brazar unes
opeiones que afoelon o todo el con-
junta de la socledadd,

Pero, ademds, incluso ¢n ol cam-
pot proplaments dicho de la aslsten-
gia sunitorig, Gsta no o8 ni puode ser
“poan do médigos”, y aon monos,
“stlo de médicos', por cuanto la

2 txiunfo

planificacion ¥ administracidn do Lo
misma cxige unos planteamientos
penerales, y por supuesto politicos,
qué rebasan amplinmente 1os posi-
hilidades de los médicos, Hoy, solo
eate aspecto médico asistenclal =la
parantizocion efectiva de que el
derscho o “wer cursde'' sen sn-
tisfacho— presenta ya tan elevado
prado de complejidad, exige tal can-
Liddied d mesding peondmicos, incluso
plantea tales problemas ideoldgice-

hilidad de encauzar oficazmante los
intereass v reprosentacionss do los
médicos,

En definitive, ante oste [otuno
e ¢ presenta plono da esparanzas
lbaradoras, los médicos habran de
someter a ounn revigion ceriticn oo
gfilo In propia noturaleen de su
paprel como profesionales, su =igni-
caclon en 1o dindmica del slsiema
socio-ocondmico, sino tnmhidn, ¥
sohro tode, suber con mayor clari-
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politicos, quea los médicos ne pueden
afrontarlos solos. Y, sin embargo,
tambidn os cierto que sin Ggtos, al
margen de los mismos, ¥ mucho
menog el contea, podran elictiva-
mente rosolvarae los maltiples y
varindos problomas quo I agisten
cia médica de un pils fequisten.
e agqul la Importancls que como
“interlocutores valldos” los mebdi
ond doban tonoer, ¥ de aqui tamhidn,
eomo premiss, 3 neeesidad de unos
gauees lo sullcientemante autdnti-
ud ¥ representatives para que los
midicos encusntren la verdador
pxprosion de sus intereses profeslo-
nalon: Bllo plantea con loda ogudozn
la situacion actual de la Organiza-
clon Mediea Colepinl, ¥ hasta qué
punto s insuficlente bsia en su
doble aspecto de, por un lado, sus
psoasas atribuclongs y competen-
clag, y, por otro, su casl nula posi-

.

dad cudles son lag condiciones mas
[dtneas para que en su trabiojo se le
permita la “plong roalizacion como
médicos', Clare esth que osta
“raalizacion’ implica moltiples
enfogues, incluso lova tambidn con
notaciones idoolGgicas, por lo gqua
no &5 fhcil ponerse de acuerdo an
quit sipnifiea, realmente, “redlizar-
e como madico™, Poro tambidn, y
gimultineameontn con esta taren de
goneientiacidn profoslonal —porque
dinlépticamente oetdn unidag—, os
nacoaario qui los médicos, coloti-
vamonbe, comno tiles, se pl:mumn
seriaments la urgencla de crear
unus orpunizeciones cologioles quo
satislagan 8 necesidades actualos,
Es eata un ebjetive prioritacio, con
dieidn “gine qua non'" pars smpeear
o cominar en todos los sentidos
1. Hay un hacho olemental ¥
gancillo que Importn afirmar con

Loda rudezn: para empezar o plan
tear siqulera de una lorms corracta
la problemtics sanitaria del pais,
hoy que pasor ingvitoblomente por
unil ruptura  demogrdtica en los
cauces rapresentativos de aguellos
interoses on juepgo, Ahors  bion,
ouando s bablo de ruptura, olle no
implicn  brusquedad o violensia,
alne que golo signiflen gue aungue
los reformaos sean pregresivas,
incluso lentas, fstas adguioran tal
prado de profundidad que egue un
momento en gue aporezch un salto
cualitative. Iis docir, on quo por su
“fancionamionto™ resulte ya algo
nuewvn, distinle g lo anterlor, Con
crotamente on ol tema do los Cole-
pins  profosionales médicos, oate
fendmeno di ln raptura s¢ nos plan-
te eniann Loeda nilides.

Mara compronderle osi, vamoy o
comingar por una consideracion
paneral que no deja de ser Impor-
funte: en teorln, los Cologios Mddi-
g son 0 mejor, dobinrnn sor- log
cAuces [egales para [a defensa de los
interases profesionales de log médi-
cos, Asl lo reconoco ¢nosu prodm-
bula ln propin lmpislacidn, cuando
log califica de "entidades con repre
semtackin  ergAntea”, gque  hacen
efoctiva Lo poarticipacion dol puable
on los tareas Ingislativas', ¥ o oste
respecto, oo el articulo 1.0 del
provecio de Ley de Colepios profe-
sionales, al dofinir su dmbito y com:
petendii, o hace coma “corparicio:
nes de derecho piblico, encaming
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Exlste una evidenwo y nadn despreclable contradiocién en ol hecho de montar una asistencia coloctivizads <socializada, moderna—
en al sonp de una socledad oon mentalidad y estructuras capitalistie,




El midicn no puede ya sir duefo de sus medios do producclén, ke qun lo convierte do artesanc on un asalaniado mEs.

s o la represenbacion v delanse da
lug Intereses comumnas de sus miem-
bros™. ¥, sin ombargo, pose @ osts
tpdricaments buenns intenciones, la
realidad os gue todo al posterlor
priiculado dol Roglaments de Colo-
plog Madicos no hace sing restrin
fir, recortar, incluso yugular com-
pletnmente 1o posibildad de que
pucdan eumpliv roal y ofoctvamon
e osn defensa de los intoroses profo-
slonales, La realidad o5 que, en la
practicn, so ho invertido su honelbn,
hasta el punte de convartivee, do or
panog rapresantatives ante 7 Admi-
nistracion —como debleran ser-, G
instrumentog dependientes de 1o
propin Administeaclon, Por tante,
si raal ¥ efectiva lunclon ha corse-
puldo on orpanizar desds avriba loa
propios intoreans profimionoles. En
debinitiva, o han représantado a
lows el lacod feante Al Poder, sino a
L invwersa, al Poder frente & log cole
pindos, So hoinvertido al sentido o
direcaitn del cauce. ¥Ya al dato mis-
mi o catiticar los carpos colegiales
como “cargos piblicos™ y deponder
diroctamente de on Ministerio con-
cretn —el de Gobernaclon— es sull-
cientemente demostrative al rospec-
to. Poro, adomis, Inimplantacion
de un juramento polition para un
carpn que deblera ser exclusiva-
mente profesional, implica yo unn
vinculacion demasiado ostrocha a la
Administracion. ¥ por st fuera poco,
[a Facwltod que se reserva oatn
Administracion do declarar nulo do
pliclo, o a Instancia de cualquice
colepiadn, log nenerdog y ootos de
los orpunismos eoluginles, convierto
aln mis a los mismos on alpo
abaolutaments  dependientes del

Poder cantral ¥, en consecuenela,
Inoperantes.

Do oqul la frostracign de anos
profesionales ante sws propios Cole-
plog, su escepticlsmo, su geaintarts,
Incluso su desercion, Do squl tam-
pifn quir Gialvo [ns honrosas oxoop
cines de alpunos Coleglos —Sevilla,
Graneda, Madrid, La Corufia y

alpung mas-, cuyos prosidontos so .

han visto expuestos a sor expedien
tinedog, el rosto se han eonverlido, en
iliime indtancia, o sor drgonos do
“goorclon profesional” ¥ no, como
debioran sor, cances naturales de
purticipacion profesional.

A loa cosad hay, puos, gque la-
mirlas por aus nombras, ¥ cuando
gz hahla di ruptura democritica,
repetimos, elle implics un cambio
sustoneial v nosolo do lormo; signi-
lica gue las cosas marchen do abajo
arriba, ¥ no a la inversa como hasta
phorn; sipnifinn que Colegios v oole
piacdos tomen concioncio coloctiva-
mente ¥ asuman toda la mdltiple y
contradictoria enerueijada en que
profosion midica ke encuentra hoy
situada,

En este 0ltimo aspecto, el médlco
o8, probablemente, une de los profe-
sionales cuyo rol social ostd sufrien
do més transformacionés, ¥ astos
camblos debleran ser consclentes
para 6l, plenamente asumidos, parn
que nn o fusran mecinicamente
impuesios  por onos  condiclona-
miontos econdmico-soclales, incluso
or unos simplos condicionamismtes
thenicos, Bl médico estd sufriendn
A mutacion en sn forma de ejer-
por o profesion. El médico no puade
v —por s onorme ancarasimien-
t— Aar ¢l duefio de sus medios de

produecion, ¥ esto le convierts die
artggans oo un aghlarindo mas. Spe
ha produgido un cambio en gu nela-
clon contractwal, dedds el momento
en que deja de cobrar por aeto mé
dign™ parn percibic un sueldo por
“servicios prestados", Los médicos
sof (08 “novisimos proletarios”, en
exprosion de Justo de la Cueva y
Margarita Ayestardn, y tod Do noe
vit problematica que allo origing
pacApd [ntepraments ol actoal
compitencia do los Colegios. Luego,
o tatos Hejan o poder sotisfacerla y
et rhaeguer Ba kil Larss obros causes
—por ejemplo, verdadoros sindica-
LoE— qui gopan hncarl,

Paro, ademis, ol midico dobe ser
fioy i:unschante de su papel social, de
s lunelan restaiondors do aguellas
heridas ndividualos que tionen su
oripen en contradiceiones soiales,
Es deeir, porealarse de cuantag por-
plejidodes, frusteacionos o proble-
mas somaticos tionon sw origen
social, v que los médicos salo gstin
alivinndo o nivel individaal, o nival
e pacients, Io quo o8 realmants
colectivo, Lo que tambitn supong
darse eusnta cde 50 Msubsidiario
poder sowinl; de o necesidad de
que, al existic un tan alto grado de
incidencia  ascial patbgena, su
inlluencia en o estabilidod de la
sociodad dobo ser muy sorinmente
eijuiciida.

En dellnliva, ¢l Coleglo debé ser
giiilro conelenciador —o en otros
tarminog, concignein  oritica—  de
ustin sitnacidn nueva, dilicll ¥ con-
Leselietoria dn gue como profesional
g0 aneuentra hoy of médico, En esto
santidn hay quo reconooer que exis
tr una interrelacion, 8 veces contea-

dictoriamentn dialéctica, entre log
intereses prolesionales madicos —al
menos, al modo tradicional= y los
intoroses  peneralos de o sooindad,
s cnalens no sigmpre son necesaria-
mente colneldentes, pere sl tenen
qua ser oblignioriamente superados
medianta uni sintnsis que, en def
milva, & ambaos beneflcle, Lag con-
(radicciones son slompra entlgunoag-
dorns cuando, acoptadas como
Lales, encuantran su verdaders cou
e e expresion. Enoolro caso, so
Enconan, rompen, eroan contllctos,
0 @M Lo ©Ast 88 convierton on
paralizantes, A osbe respecto, para
e e geereio o Veldsien’” opo-
sieldn de los “modicos situados’ a
I8 Madicing soctalizadn, Franta a la
pposicién de log mismaos se implantd
ol primitive S0E, Las exigen
iy poondmicosocioles de lo socie
dad, no obstante, se Impusiaron y
privaran sobre lo conciencia y los
interoses muterinles médicng. Aun
que la no suparacion abieria de asta
crlals, s no conclenclaclon plena, la
parenein do couees represenbbivos
adeouadns, hn hocho porsistie una
reslslencia pasiva que ann 88 man-
tlene y astalld en las mil v una for-
mas del “mal ejoroer’’ on la 5 8,
mquiz Ins mtdicos adquirioron gomo
Wakile,

Tampoco &8 despreciable & con-
tradiccion gque supong montar unn
asistencin colnotivizada —socializa
thit, moderna— en el geno de una
wociodad con montalldad ¥ ostruce
turns copitalistas, ¥, adoemids, con
una mantalidad capitalista comn la
noestrs —aeenluada en la fage de
acelerado desarvolle do o diécada
da Ins assonta—, an ln que el locroe
sin reparos ¥ ol consume fomentado
Jasen constiieido los motivos paicold-
gicos supremos para dinamizar ol
trabajo de la poblacidn, En aate cli-
ma s evidente i contradiecin que
supone para ol médico sufrie un pro
cis0 inverse da asalarizacian, lo que
tamblén ha repercutido on las diver-
shs {ormas de boicolear ol mismo,

Lag controeliecionns, par Lo tonto,
son muchas, ¥ s maniliestan &
todos log niveles, Paro la primera
condicion para que ellas se resuol-
win o5 habilitar Ios oauoos parn que
OOETEnE Ml S expresen, para
fque sean alrontadas ablertaments,
consolontemanta y no g¢ “dojon dor-
mir con la secreta inalidad dooque
sl il 1.1':!11:1'.|l:r, pur s solo, por un
caming fnlso, guien le encuenire
golido. Es doclr, no con remiendos y
chitpuzas, parn “sopuir tirando'’,
sino con sinlesis renlistos y supera
doris. Por lo que on egbe aspecto of
imprescindible proparar los medios
pari qua, tanio on el sector profs-
slonal {médicos, personal auxiliar
ooma en ol de log benelciarios (tra
hajaderes], se tengan los correspan-
dlentes drpanos  raprasentativoy
auténticns, Se trota do una premisa
qun on los priximos meses habri die
stlisfacarss,
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Constitucion del
"Grupo Ripolin/Bdnaka”

Movidos de su comun voluntad de
proporgienar al mercado un Sarvidio
cada dla més completo, esmerado ¥
vantajoso, RIPOLIN y BANAKA

38 ha unido,

La caractaristica mias dostacada del
GRUPO RIPOLIN/BANAKA (GRB] a8
la parfects complemantariedad

de sus dos promotores. El GRUPO
RIPOLIN/BANAKA (GRB) conjunta
puperiencia v dinemismo, polencla
industrial v agrosividad comargial,
tacnologia de vanguardla y extensa

goma de producios.

El GRUPO RIPOLIN/BANAKA [(GRB),

con Bus distintas fabricas en
marcha, su extonsa red comercial
¥ su probada experiencia an al
mercado tanto nagional como
internacional, ha sida croado para
aportar melor sarviclo y atenchén a

todos los niveles y una tecnologla
mas avanzads que ineluye el
desarrollo Inmaediato de nuevas ideas
v productos de decoracidn,

GrupoRipolin Banaka




“Reforma
sunitarin”

111, Solsmente coando comlen-
cen & den resolverse estos problo-
mos roprosentotivos, o hahrin
croadn las condiciones parh qie e
platitee correclamants une alterna-
Liva sanitaria al pals, ¥, sdemas, se
podra contar con o fueezn v el ros
patldo que son necesarios pacs le-
varls & la practica, Mienieas tanto,
{odos loa provactod quedaran ingyi-
Lablémonte cojos, faltos dol vigor
peceaario para hacer frente 8 los
interesas sneontradog con gue noca-
marinmoento habran do chocar, Una
pruahi an gate santido os | reforen.
e al proyecto de VReforma ssm
tnria’, ol como se e plantendo.

Sabido o8 que el 6 de diclambre
de 1874 8l Goblerno cret uni Gomi-
ghin fnterministeriol a fin de que, oo
al plozo o seis moses, lormlara
propucslas  direclricas para una
"Helorma  Sanltarcia’’. Bl 7 de
noviembre de 197%, el Gobierno
hoee suyo el inferme die ln Comision
interministerial v acuerda o puiasti
enmarcha de la ralerlda eelormi,
gogin log siguiences directrlees:

I, Unilicaclon del soctor sani
tarin on forma proprosiva,

2, Ordenarion v planilicaclon
peneral sanitaria en lorma unltarla
¥opor un ol Organismo.

4, Separnclon funcional entee
lo “sanidod piblicn v defonsn do o
aalud colootivi™ 1o “asislencla
annitprin del seetor plblioe (o5,
Direecién Gengral do Sanidad y
sopuridod Sociall

4, Klnhoracion de un proyeoto
ot Loy General de Sanidad para su
somelimlents a lag Cortes,

Puode swponorso, (g O6LoS
“diractricos, que ¢l probloma tio
hiv side  ahordado  resuelbamaenta,
HI0G Ui, COmo SIempre, g0 16 pee-
temdida evitar tansiongs v -
¢lar colaboraciones™, on tantas que
el tempo vayn resolvicsdo, por g
solo, ¢l temo del orpanismo unitario.
Cabe pensar tambitn que, anta |&
enarte confuslon de eompetencing
v qarviciog oy oxistente, se ha opta
do por In vip lentn y mas solapada
e ung casi absoluts potencialize-
elon do Ja Sepurldad Soclal, que
practicomonts anuln y deje sin fun
cion a In Dirnocion General da Sani
i,

Lo realldad, como he sefalado
wntonto de Loronze on “Tribunn
Miadicn' [nimero 638, 12-X11-74],
s e hoy son 159 los Departamen-
tes ministecioles =10 con la dega-
poricidn del Minlsterio do Planitica-
ciin del Desarrollo— que tonen
competecia sanitacia y que ackian
no sélo incoordinndamente, sino, lo
que e poor, interlirléndosa en s
actividades, Pues blen, este proble-
ma Importante que hoy tene plan
Lt In musistenoin saniteria, cual es
ln disporsion, desorganizacion, n-

Loz mbdicos debun comprander gua sblo astin aliviando a nlval do proionta ndividual,
lo gue 85 realments colective,

lusn aneargila e oy esed some
ida, no sp guisee o no se puade
resalver desde lag premisas actualos
de un poder dagenganchadoe i I
lisne,

A omi modo de wver, ol problema o
ln asistonois sanitaria o NOestno
patls hay que plantearlo desde otros
presupuesios.  Prosupuestos quo
implcan una  demoecratizacion 4
todos los nivelos du la vida pahlica,
parn que ko sociedad se muesie
poross, wive, dindmicn, copaz do
nfroptar abieriamonte sus propios
problemag ¥, como  declomos @l
principio, no se intenten resolver
domde unos “gobinoles Wanicoa™ da
Madrid. La asistancla sanltarla m
i problema que atecta o tados, los
35 millonos de espaioles, Su cosle
o5 tan volumineso qie rébasard 108
200000 millones g0 1975, ¥ 5 pre-
v que para 19A0 al prasupuesto de
galomente la Sepuridad Social
supirarda  los  Prosupunstos  Ge
nerales del Estado, ¥ el perdonal a
sl gervielo s goeren @ lag 200.000
peraonas, ontre toenieos do grado
suparior v madio, a8 deoir, médicos
y personal nuxiliag, sdministeativos
o Lelos low escalones. Se leata, por
Io tanto, de un tama da la suficiento
entidad coma para queno sen trata-
do alepremente desde [0 cisplde,
por muy capocitndd que daln eald.

Sin pretender dar pautas o lmpo-
et crilerios, plenso que son varlos
loy objetivos que, A mi modesto
antonder, y on un correcto planlea:
mignto de ln asistencia sanitarly, se
necesllarian cumplle, Objetivos a
cuyo debate poblico habrian de ser
lamadoa todos Ins soctords inberm-
sidos del pals: looque, en delinitiva,
surfa M poblacldn nlera, Estos
objolivea puadon ser los siguientaes:
~ Qua abharcnsa o todos los aspoc
tos aslstenciales -eurativas, pre-
venlivos v rehabllitadores—,  ogi
como de higiene y educacion sani-
larli,

~ Oue ineleyese ol Lotalidad o la
poblacidn del pals,

(e implicase una calidad v ofi-
gacta ol maxima de sus posibilida-
das onocndas ung de log objoetivos
anteriores, v alectonde o la pobla
aitin por gual imodio rural ¥ urha-
na, rleos y polines, :

A partir do oylo fines, habrelon de
afrontarie ngquellos soluciones con-
cretis pari rasolvar, an lia practica,
entag dos necesldades objetivas:

- Una, lo de una orgemizacion y
planificacitn de ln misma para sali
i I anareguifa actual, ke contradle-
clones existentes, la disporsion do
compatencias ¥ orpanismos,

— Otra, In'do haeer fronte o esti
ardenacion "eentrallzadora’’ me-
dianta la raplica —dlﬂlnqtjcnnmn
e improseindible— de ana regionali-
zaihn siitaria que se responsabll-
sage e wdog |08 aspectos agisten-
cialog o unn detorminndy o,

Lt bensign necesara entes una
planificacion ordenadora ¥ una
autogestidn raplonal, o8 sumoments
pnrlgquacedora, vitalizante, lomn de
matices improssindibles pora solo
tinnar correctaments agquellos pro-
blemes que habrdn do plantearss o
eatdn ya plantoados, La tonsion
tambidn necesarin ontre ol modo de
pjercer ool medio roval —en al
prequeiio pueblecito aiglado- v agual
otro, proplo do fog mas aofisticados
procedimientos de lns Hesideneias
Sanitaring de ln 8, 8, cono osus
dilferencioy  cosi abismalos, oxige
wmd conlrontacion dialéctica qué a
ambos envlquazes, Lo comarcaliza-
chdn de In ngigtoncin sanitarin puodeo
siar i sintosis superador,

[nakslo 6o gue no e pretends con
esld NOLA LPAZAT WUIAS NOPMAs, sing
solamonte alumhbrar un cuming. Un
qumino que, en esta alapa quoe
cotmbenz sn Bspana, tene ol fascl-
nante  guactvoe vy ool apasionado
interds gque comporia cualquior
pyentura domocratics, @ J, A

ULTIMAS NOVEDADES

DICCIONARID DE ECONOMIA

Naia ek comegita ¥ paesia al diad Aate
Jend B Tereeim

ENSAYD DE PEDAGOGIA
UTOPICA

fnlmies: Cafos [Vap y Filie Garcla, 40 pasatas

COMUNIDAD Y COMUNISMO
EN RUSIA

it A Gamatie, 10 pesalas,

UNA LECTURA POLITICA DEL

EVANGELID

fuilon. Temands Belo, B0 peselas,
PORTUGAL: MOMENTOS
CRITICDS

Selecerin de baslog para i camgrankidn del verang
e PTG, A prvstes

ANTOLDGIA PDETICA DE
ANTONIO MACHADD

Bl pianlics

ESCRITOS SOBRE CONSEJOS
OBRERDS

Autai; Aastn Panneback, Une ciizica del sotlehsmo
lasien W pesetes

DEL COLONIALISMO A LA
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