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CAMFIC considera urgent que es posi en marxa la prova pilot de la
reformulacio de I'ICS en Atencio Primaria

La Societat vol fer-ne el sequiment i participar en I'avaluacio de resultats

L’ATENCIO PRIMARIA HA DE TENIR PRESSUPOSTOS
PROPIS | INDEPENDENCIA ECONOMICA

Estiu 2013.- Les darreres setmanes s'ha discutit de nou com ajudar a la
sostenibilitat del sistema sanitari catala. Davant d'aixd, considerem que una
millor gestié i un us molt més acurat dels recursos s’obtindria si es donés a
I'atencié primaria el protagonisme que encara no té dins del sistema public de
salut.

La Primaria assegura I'atencié continuada i de qualitat a milions de
pacients, només cal dotar-la de la capacitat de decisi6 i del pressupost
necessari al volum d’activitat que desplega, ja que ha mostrat sobradament la
seva eficiéncia, amb 46 milions de visites anuals.

Els professionals de [l'atencié primaria mantenim com sempre el nostre
compromis de qualitat, que a més té una alta valoracio de la ciutadania a través
de les enquestes, per0 exigim una major capacitat per a gestionar els
processos assistencials. Cal que puguem decidir sobre tot alldo que
necessita el pacient, i siguem nosaltres qui estableix I'oportunitat de
proves complementaries, quina atencié secundaria esta indicada, i on conve
gue es dugui a terme, sempre amb criteris de qualitat i resultats per al pacient.

Els recursos justos

Considerem que una orientacié hospital-centrista com la que existeix en
I'actualitat és ineficient i té poc futur. D’altra banda, I'atencié primaria ha de
disposar de pressupostos propis i independéncia economica, cosa que no
ha aconseguit fins ara amb el model de geréncies Uniques. A més, els estalvis
que obté l'atencié primaria en base a la seva eficiéncia cal que reverteixin en
ella mateixa, i no vagin a eixugar deute en altres elements del sistema.




Per tot aix0 és urgent que es posin en marxa les experiencies anunciades
des de I'Institut Catala de la Salut (ICS) d’'una reformulacio de 'assisténcia al
territori, per avaluar la seva capacitat resolutiva i determinar si millora el model
actual. Reclamem ser presents en els organs que supervisin els seus
resultats i que els professionals d’atencié primaria siguin _consultats de
forma preferent sobre la conveniéncia d’estendre aquest nou tipus
d’organitzacié que s’ha anomenat “reformulacié de I'ICS”. D’altra banda, si
s’apliqués aquest nou disseny més descentralitzat, caldria assegurar que les
empreses de nova creacié no tinguin en cap cas anim de lucre, donades
les caracteristiques del servei que presten i la seva naturalesa publica al 100%.

La continuitat assistencial, base de I’AP

Des de la Societat Catalana de Medicina Familiar i Comunitaria (CAMFIC)
pensem també que la continuitat assistencial és clau, i que només la poden
assegurar els professionals de I'AP si disposen de capacitat decisoria i de
suport al pacient en els seus processos dins del sistema assistencial. En
'actual debat sobre atencidé a la cronicitat aix0 resulta més cabdal encara,
sobretot quan en alguns punts s’han creat unitats hospitalaries poc eficients o
models segregats per a cronics, quan la Primaria és qui té I'expertesa, les
competéncies i la capacitat per a liderar I'atenci6 en patologia cronica.

Finalment, creiem que els nivells de qualitat, accessibilitat i equitat han de
ser revisats i millorats, ja que representen per a nosaltres els eixos d’una
bona atencié de salut a la ciutadania, amb el lideratge imprescindible de
I'atencid primaria com a eix i columna central del sistema.

La Societat Catalana de Medicina Familiar i Comunitaria (CAMFiC)
es va crear fa 30 anys i és la principal societat cientifica en
formacio i recerca dins de I’atencié primaria catalana.

Aniversari
319334013 CAMFiC té més de 40 grups de treball, disposa de vocalies a tot
el territori i ha defensat I'’especialitat de medicina de familia des
d’abans de la seva creaci6. CAMFiC organitza aquest mes de novembre el
congrés catala d’atencié primaria a la Llotja de Lleida.







