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Sefiores congresistas,

Cuando el paciente no es el centro del sistema de salud, no hay cambio de ley que
sirva. Por esa razén la reforma propuesta por el gobierno nacional es un error, porque
no contribuye a mejorar la situacion del paciente y por el contrario nos devuelve a la
estatizacion de la salud que tantas veces fracaso en el pasado. La propuesta de crear
un monopolio publico en cabeza de Salud Mia no mejorara la calidad de la salud y la
hara mas ineficiente y vulnerable a la politiqueria y la corrupcion.

La calidad de la atencién al paciente depende, en primer lugar, de que se resuelva de
una vez por todas el problema de las deudas dentro del sistema. Se estima que a los
hospitales, clinicas y otras IPS se les adeuda cerca de 5 billones de pesos, y a su vez
el gobierno le debe a las EPS alrededor de 2.5 billones. Es imposible ofrecer un buen
servicio de salud “al debe" y, porlo tanto, no vale la pena crear expectativas con
nuevas leyes cuando no se ha resuelto lo primero.

Ademas de estar condenada a la ineficacia mientras persistan los problemas
financieros, la reforma que propone el gobierno esta mal concebida.

El primer error es pretender que todos los problemas se resuelven acabando con las
EPS. El proposito de las EPS es que el Estado no tenga que gestionar el riesgo
financiero y de salud. Estatizar ese riesgo—que es lo que se busca con la creacion de
Salud Mia—le crearia un abismo fiscal a la nacion. En otras palabras, si no hay EPS,
el sistema se puede convertir en un barril sin fondo de costos incalculables para los

contribuyentes.

Naturalmente hay que eliminar las malas EPS sin dilacion. Pero son muchas EPS las
que tienen un buen desempefio, a juicio de los propios pacientes y de la SuperSalud.
De hecho, el 74% del aseguramiento en el régimen contributivo lo prestan EPS sin
animo de lucro, muchas de ellas vinculadas a cajas de compensacion familiar, y un
ntmero importante de las que operan con animo de lucro prestan un buen servicio. Es
bueno también aclarar que las EPS no son auténomas en el manejo de los recursos
porque sus cuentas se administran con el FOSYGA.

El segundo error del proyecto de reforma es que desconoce los avances del modelo
de aseguramiento de la ley 100 de 1993. Alcanzamos cobertura universal en salud
(entre 2002 y 2010 pasamos de 26.5 a 43 millones de colombianos asegurados);
logramos que el 80% de los recursos del sistema sean publicos, para que los
ciudadanos mas pobres no tengan que pagar; e igualamos la atencion a todos los
pacientes dentro del POS. Nada de eso hubiera sido posible sin el crecimiento de la
red de instituciones privadas que prestan servicios de salud, y que hoy representan el
87% de las entidades del sistema.

La propuesta de crear el monstruo burocratico de Salud Mia es un despropésito. Si el
Estado fue incapaz de prestar un buen servicio a 3 millones de afiliados a traves del
antiguo Seguro Social, ¢ qué se puede esperar de una entidad publica que manejaria
30 billones de pesos al afio para atender a 46 millones de colombianos?
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Salud Mia facilmente seria un banquete para la politiqueria y la corrupcion, y tendria el
mas alto grado de ineficiencia. Ademas, si el gobierno actual no ha sido capaz en tres
afios de poner a funcionar Colpensiones para atender a 1 millon de pensionados,
;cuantos afos tendriamos que esperar los colombianos para que Salud Mia entre a

operar plenamente?

En vez de adentrarnos en la aventura incierta e irreversible de Salud Mia, se debe
fortalecer el FOSYGA vy unificar sus cuentas. La Ley del FOSYGA posibilita su
administracion por concesion y eso permife que la entidad opere con mas eficacia. -

La mayoria de los problemas de la salud se podrian solucionar con formulas sencillas
que dependen mas de la voluntad politica y la habilidad gerencial de un gobierno que
de reformas legislativas.

1. Primero lo primero: sanear las finanzas. Dada la antigliedad y monto de las
deudas, el gobierno deberia recurrir a una congiliacion para sanear las cuentas del
sisterna de salud. La conciliacion debe partir de las posibilidades y limitaciones fiscales

de la nacioén.

2. Carné Gnico nacional de atencién. Todos los usuarios del régimen subsidiado
deben ser atendidos en cualquier centro hospitalario del pais sin mas requisito que
mostrar su carné, independientemente del lugar de residencia del paciente.

3. Mas vale prevenir que curar. Es urgente priorizar la promocion y prevencion.
Colombia es un pais joven, con un promedio de edad de 26 afios y una expectativa de
vida de 76. Pero en el afio 2030 la poblacion mayor de 60 afios se va a duplicar y en el
2040, a triplicar. Es decir, si no ponemos en marcha una ambiciosa politica de
prevencién desde ahora, los costos del sistema se van a disparar en el mediano plazo.

4. A la salud no se le hace cola. El pais tiene un déficit creciente de camas
hospitalarias por habitante y de especialistas en areas criticas. Hay que exigirle a las
universidades que amplien los cupos de los programas de especializacion medica. A
través de alianzas publico-privadas podriamos aumentar la infraestructura hospitalaria,
déndole prioridad a la construccién de Centros de Atencién Primaria. Asi lograriamos
una atencion mucho mas &gil, eliminar las fastidiosas colas y reducir el tiempo que se
tarda una cita con un especialista. A través de dichos centros también evitariamos la
fragmentacion de los servicios de salud para que un paciente no tenga que
desplazarse a lugares diferentes para que le expidan ordenes, autorizaciones,
examenes, citas y demas. Por Ultimo, es urgente garantizar la prestacion del servicio
en el sector rural con el fin de que los ciudadanos del campo no tengan que
desplazarse largos trayectos para recibir la atencion que merecen.

5. Medicamentos sin necesidad de tutela. Los medicamentos especializados de alto
costo representan el 80% del valor de los servicios de salud adicionales al plan
obligatorio (No POS). En vez de que un paciente tenga que recurrir a la tutela,
debemos integrar los medicamentos de uso mas frecuente al POS. Ademas, hay que
continuar con el control de precios y se debe disefiar una sistema de entrega directa
del medicamento al lugar de residencia del paciente.

6. Los pacientes por encima de los politicos. La Superintendencia de Salud debe
ser una verdadera meritocracia, impermeable a las influencias politicas. Para lograrlo
se debe establecer un periodo fijo para el Superintendente y un estricto concurso de
méritos para todos los funcionarios. De la misma manera deben mejorar los controles
en clinicas y hospitaies con la presencia permanente de Vigias de la Salud, cuya
funcion sera hacer cumplir los derechos de los pacientes de manera inmediata.



7. Conectados contra la corrupcién. Es preciso contar con un sistema de

informacion sofisticado e integral que permita blindar contra la corrupcién a través de

la estandarizacién de costos y procesos y el pago en linea entre el FOSYGA, las EPS

y las IPS. Ademas, ese mismo sistema favoreceria la unificacion de historias clinicas y
la conexién en linea entre los distintos niveles y centros de atencion.

8. Proteccién al paciente en tiempo real. Se debe crear un nimero Unico gratuito de
atenciéon en salud que funcione en todo el pais, a través del celular, para que el
paciente pueda comunicarse con la SuperSalud y sus problemas sean resueltos en

tiempo real.

9. Humanizar la atencién al paciente. Mejorar la calidad de los servicios de salud
requiere humanizar la relacion entre el paciente y el profesional de la salud. Para
lograrlo es necesario elevar las condiciones salariales de estos profesionales.

10. Inclusion social para las personas en condiciéon de discapacidad. Colombia
tiene una deuda enorme con los cerca de 5 millones de ciudadanos que viven en
condicién de discapacidad. Estos colombiancs y sus familias merecen atencion
prioritaria y cuidado especial del Estado a traves del sistema de salud.

En suma, la reforma a la salud que los colombianos reclaman no es un asunto de
leyes, mucho menos como la que esta actualmente en consideracion del Congreso. Lo
que se necesita es un gobiemno con la sensatez y el sentido comun para que el
ciudadano sienta una pronta mejoria en la calidad de la atencion.

Cordialmente,

Precandidalto presidencial por el Centro Democratico



