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Los profesionales apuntan a un
“relajamiento excesivo” de la poblacion

Los Consejos Generales que representan a los sanitarios han publicado un nuevo manifiesto conjunto

ALBERTO CORNEJO
Madrid

Ante el necesario escenario de
acuerdos para la “reconstruc-
cién" social y econémica provo-
cado por la crisis sanitaria de la
COVID-19, Medicina, Enferme-
ria, los Consejos Generales de
Farmacéuticos (CGCOF), Den-
tistas, Fisioterapia, Logopedia,
Opticos-Optometristas, Podolo-
gia, y Veterinaria han evaluado
de forma conjunta la situacion
actual del sistema sanitario y
han consensuado un nuevo
posicionamiento  comun. Un
nuevo posicionamiento que se
suma a otros realizados por las
profesiones sanitarias a lo largo
de la crisis del coronavirus.

En esta nueva declaracion
conjunta, todas las institucio-
nes sanitarias hacen ver su
“creciente preocupacion por el
excesivo relajamiento de la po-
blacion en el cumplimiento de
las medidas preventivas contra
la COVID-19". En este sentido,
alertan de que "de nada habran
servido tantos esfuerzos, tanta

OTROS POSICIONAMIENTOS

Las profesiones sanitarias mantienen un buen
numero de posicionamientos comunes. Estos
son algunos de ellos:

Es necesario un gran acuerdo por la financiacion
suficiente de nuestro SNS. Una financiacion
estable y consolidada fiscalmente.

Las politicas de salud publica, de evaluacion
sanitaria, de garantias publicas, del
medicamento, etc., deben priorizarse.

Deben analizarse las actuales prestaciones
sanitarias y considerar seriamente la
inclusion en la cartera de servicios de aquellos
tratamientos basicos.

Se hace obligado desarrollar una politica de
estado de recursos humanos en salud.

Todas las profesiones reunidas han priorizado
la Atencidn Primaria como el nivel asistencial a
reforzar.

Es preciso caminar hacia una necesariay
obligada atencion sociosanitaria.

dedicacion y tantos sacrificios
si no somos capaces de imple-
mentar las medidas que hasta la
fecha presentan mas evidencias
cientificas ante una infeccion sin
precedentes: distancia fisica, el
uso de mascarillas, la higiene de
manos y otras recomendacio-
nes que establezcan las Autori-
dades Sanitarias”, sefialan.

ABANDONO DE LA SALUD
PUBLICA
Ya en clave politica, los sanitarios
recuerdan que la pandemia “ha
evidenciado todas las debilida-
des de nuestro Sistema Nacio-
nal de Salud (SNS)" y ha dejado
visible algunas de las "urgentes
actuaciones a poner en marcha
para reconducir nuestra Sani-
dad a los niveles que presentaba
hace algo més de una década".
"El escaso presupuesto de-
dicado a Salud Publica (menos
del 2% del total del gasto sani-
tario) y a la Sanidad en Espafia,
el escaso desarrollo de la Ley de
2011 de Salud Publica, la falta de
priorizacion que se ha dadoen la
agenda politica a la Sanidad en

su conjunto (nueve ministros y
sus correspondientes equipos
desde 2008), han producido una
situacion que no puede volver a
repetirse. Revertir lo expuesto
anteriormente debe priorizarse
en un esperado y anhelado Pac-
to por la Sanidad", completan.

También en este sentido los
sanitarios coinciden en que la
pandemia por la COVID-19 ha
dejado de manifiesto "el aban-
dono de la Salud Publica en Es-
pafia". Se hace esencial el de-
sarrollar la Ley General de Salud
Pdblica (2011) —reiteran— asi
como aumentar los recursos
humanos en el entorno de la
prevencion vy utilizar todos los
recursos profesionales y asis-
tenciales disponibles, como
son entre otros, los estableci-
mientos sanitarios. "Abogamos
por una apuesta que impulse el
liderazgo del Ministerio de Sa-
nidad, con un sistema renovado
de compromiso y lealtad con las
comunidades auténomas a tra-
vés de un sistema de agencias
cogobernado y cogestionado”,
refrendan.



