Un proyecto inconvenient

E! Ministro de Salud
Publice anuncid hace
aproximadamente una
semana que se esta estu-
diando la construccion de
un nuevo hospital por
parte del gobierno.Se tra-
taria de un estableci-
miento con capacidad pa-
re internar 300 enfermos,
cuya construccion insu-
miria una suma del orden
de los 20 millones de dé-
Iares.

El anuncio se inscribe
dentro de una campafa
publicitaria destinada a
proyeclar una imagen po-
sitiva sobre el estado sa-
nitario del pais, &n primer
lugar, y como reflejo de
glia, una imagen también
positiva de la gestién as-
tatal en materia de salud
publica. El tema central
de la campafia consiste
en que el Uruguay ya ha
sobrealcanzado las melas
gue la Organizacion Pa-
namericana de la Salud
ha sentado para el afio
2000 en relacién con el
area latinoamericana, en
punto a parametros tales
como la esperanza de vi-
da alnacerylamorialidad
infantil,

Como la actividad que
la Organizacién Paname-
ricana de la Salud pro-
mueve en la direccién de
tales metas es una activi-

dad de gobiernos, la infe-
rencia que Ia campana
publicitaria sugiere es
que el gobierno yruguayo
|e ha tomado la delantera

a los demas.

No es en manera algu-
na el caso. Si el Uruguay
ha alcanzado, en efecto,
uyna posicién
da en el drea
de salud, es porgue tam-
bién la ha E:Dﬂ&BngIdﬂ.
juntocon la Argentina, en
materia de desarrollo
econémico general. Ello
es lo que ha posibilitado
niveles alimentarios hi-
giénicos en los hogares
uruguayos que son acce-
sibles en muy pocos pal-
sk de la region, lo mismo
que un desarrollo de la
profesién médica y de la
infraestructura asisten-
cial nitidamente situados-
en la vanguardia latinoa-
mericana.

Entoda estacuestion la
misién del goblerno ha
sido, lodo lo mejor, secun-
daria. En diversos aspec-
tos ha sido, y sigue sien-
do; contraproducente.
Hace més de selenta
afios que el monopolio.de
los seguros bloguea |as
soluciones con que Euro-
pa Occidental y los
EE.UU. han ido resolvien-
do, de manera relativa-

problema asistencial de
las masas trabajadoras.

Mientras tanto, imposibi-
litado de usar el instru-
mento éptimo del seguro
de salud, el pais ha sido
empujado hacia su inde-
seable variante mutual

Encima de ese constreni-
miento, hace ya décaday
media que el gobierno le
ha puesto al mutualismo
urrcorsé financiero gue lo
ha desquiciado. Si el sec-
tor privado uruguayo
mantiene aun ciertos ni-
veles en relacién al area
—hace 50 afios eran sa-
tisfactorios én relacién a
cualquier pals del mun-
do— es sin duda a pesar
de la intervencién estatal.

En materia de interven-
cién directa en la activi-
dad asistencial, lascaren-
cias del gobierno son dra-
méticas. Nos referimos a
carencias de todo orden:
falta de medicamentos y
demds maleriales reque-
ridos para la atencién de
los pacientes, personal
mal pagado y mal motiva-
do, notoria insuficiencia
gerencial.

Presumimos que esa
asistencia deficlente es,
ademds, cara. Mucho
mds cara que la .nfinita-

mente satisfactoria, el

mente mejor de los sana-

torios privados. En otros
paises se han comproba-
do que el gasto por pa-
cientes es aproximada-
mente doble en los hospi-
tales del estado que en
los establecimientos pri-
vados. En el Uruguay ca-
recemos de informacion
actualizada al respecto.

El profesor Pablo Purriel,

e

el bienestar de los enfer-
mos a la vez que el erario
piblico saldrian gapando
con la transferencia pro-
gresiva de la asistencia
hospitalaria del seclor
publico al privado. El go-
bierno seguiria cumplien-
do su misién actual en el
plano financiero, pero en
el asistencial se lirn'l_itarfm
respecto de un numero

cuando fue ministro de
Salud Publica, formuld al
respecto  revelaciones
sensacionales, que indi-
carian que la relacién ara
alin mucho mMenos favo-
rable a los hospitales pu-
blicos entre nosotros. Ig-
noramos si desde enton-
ces ha habido algin pro-
greso en cuanto a poner
coto al despilfarro. Por lo
que puede verse, nos in-
clinamos por la presun-
cion negativa.

Si estamos eqguivoca-
dos, el Ministro deberia
probarlo, mediante la pu-
blicacién de cuentas cer-
tificadas por una audito-
ria independiente. Estas
deberian compararse con
la informacién contable
de un muestreoc de esta-
blecimientos privados,
sujeta a Iguales contro-
les.

Si nuestra presuncion
es correcta, es obvio que

progresivamente mayor
de pacientes, 8 contratar
sl internacién en sana-
torios privados. Aparie de
una mejora espectacular
en el nivel medio de la
atencion hospitalaria,
ello podria implicar un
ahorro también espec-
tacular de recursos.

Entre tanto, No s Si
quiera admisible que se
esté considerando expan-
dir las inversiones eslata-
les en el campo hospita-
lario. La opinién publica

debe exigir informacién
sobre el costo por enfer-
mo internado y por dia en
los establecimientos del

estado y su alternativa en
los privados, antes de
aceptar que se le hable
de una inversion publica
apreciable, en un campo
en que el estado tendria
que estar preparando ac-
tivamente su progresiva
retirada




