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i usted, lector, y yo tuviéramos que
S compartir nuestra ignorancia con
ofros colegas en una conferencia de

consenso sobre la gestion de los profesiona-
les sanitarios, acudiriamos a revisiones bi-
bliograficas filtradas por nuestra experiencia y
conocimiento del entorno. Me atrevo a pronos-
ticar algunos resultados de esa conferencia
de consenso:

1. Planificacién. La morbilidad no es més
que el encuentro entre una necesidad que se ex-
presay una oferta que frata de resolverla. Plani-
ficar un alta, orientarse a la atencidn primaria,
vigilar laadecuacién de admisiones, indicacio-
nes, prescripciones. .. son algunas de las for-
mas de gestionar la utilizacion. La calidad del
sistema y su gasio depende de la utilizacion. La
gestion de la ulilizacion del futuro empieza
con la planificacion de hoy: las camas de inten-
sivos, los medios diagnosticos o la distribucian
de especialisias o la ratio enfermeria/medici-
na determinan la utilizacién. Planifiguemos en
consecuencia.

2. Capacidad resolutiva como criterio para
decidir qué profesional
hace qué. EI criterio de
eleccién entre profesiona-
les diversos gue puedan
desarrollar una tarea ha de
ser el de capacidad reso-
lutiva -la expresidn clinica
de la eficiencia-. Una tarea,
Sequir un embarazo, por
ejemplo, tiene que llevarla
a cabo quien tenga mayor
capacidad resolutiva, al
margen de las barreras pro-

Los senicios
gue un Estado
de Bienestar produce
requieren flexicilizar
la organizacion
del personal, lo gue
hasta ahora no
se ha conseguido'

Es falso que la

Politica de recursos humanos

plo, como propone José Raman Repullo, fle-
xibilizar el Estatuto estableciendo un sistema
opcional para cubrir las vacantes, del estilo
del board de Estados Unidos, con el objetivo de
facilitar la movilidad y el empleo.

4. Meritocracia y fin de |a endogamia. Las or-
ganizaciones profesionales que mayor éxito han
{enido en nuestro pais (y tengo que evitar nom-
brarlas aunque la informacion sobre Ia cali-
dad de universidades y centros sanitarios es pu-
blica) se han caracterizado por reclutar en el
mundo a profesionales con la movilidad in-
corporada. Esta apertura choca con el neo-
proteccionismo autondémico y supone acabar
con la endogamia por decreto: Basta con que
ningdn residente, o doctorado en el caso de
la universidad, sea coniratado por la insti-
fucion en la que se ha formado durante los
cinco anos siguientes a la finalizacion de su for-
macion.

5. Jugarse algo a la hora de seleccionar pro-
fesionales. Ahora usted, lector, y yo nos esta-
blecemos por cuenta propia o, simplemente,
pasamos a tener autonomia auténtica. éVer-
dad que sabriamos a quién
seleccionar asi como es-
tablecer la composicion de
profesionales de nuestro
cenlro y las funciones que
de ellos esperariamos?
Verdad que, en principio,
nos olvidariamaos de com-
parieros de partido o sin-
dicato, paisanos, familiares
y recomendados varios?
¢Verdad que sabriamos a
quien retener y a quién no?

teccionistas que cada gre- jubilacion Jugarse algo (profesional,
mio pretenda erigir. Esta oblgatoria fomente la econdmica, incluso penal-
capacidad resolutiva se evi- ocupacién jUV@ﬂil mente) requiere una madu-

dencia mejor cuando hay
que integrar niveles asis-
tenciales y/o se financia ca-
pitativamente.

3. Flexibilizacion estatu-
taria. El Estatuto Marco del personal del SNS
define casi todos los aspectos relevantes de
la politica de personal: acceso al puesto, re-
tribucién, negociacion de condiciones, repre-
sentacion... Se adapta mal a la mision y ne-
cesidades de los servicios sanitarios modernos.
Esta rigidez lleva paradgjicamente a un alto
nivel de empleo inestable y abuso generaliza-
to de contratos temporales. El funcionariado
(los estatutarios constituyen una variante de esta
categoria) aparece con el Estatuto de Maura
en 1918, que introduce la inamovilidad y las
oposiciones. Ha pasado casi un siglo y los ser-
vicios que un Estado de Bienestar produce re-
quieren flexibilizar la organizacion del per-
sonal, lo que hasta ahora no se ha consequi-
do. La reforma més efectiva de la Administra-
cién espaola, la del Opus de Lopez Rodo, des-
taca a la vista de la relativa vacuidad poste-
rior: Ley 30/1984 (Reforma Funcian Publica),
Ley 55/2003 (Estatuto Marco SNS), Ley 7/2007
(Estatuto Basico Empleado Piblico), y Ley
15/2014 de racionalizacion del sector publico,
Comision para la Reforma de las Adminis-
traciones Pblicas incluida. Mucha paciencia
cuando hay poca ciencia y la creciente poli-
tizacion de la Administracion dificulta su mejo-
1a; el ensayo y errar, incluso el éxito, son com-
patibles con el funcionariado. Cabe, por ejem-

como lo era que el
trabajo de la mujer
quitaba el del hombre"

racion como pais, una me-
jor politica, que permita que
los centros compitan, por
comparacion entre ellos, en
calidad. No se requiere
mercado ni profesién alguna de liberalismo pero
i lasupresion de la garantfa de inmortalidad or-
ganizativa. Radicalismo selectivo, pues, con las
restricciones que plantea el Programa de Es-
fabilidad Reino de Espafia, comprometido con
la UE, y que implican pasar de un gasto sani-
fario publico del 6 por ciento sobre PIB en 2013,
aotro del 5,3 por ciento en 2018.

6. Creer en el profesionalismo pera no ol-
vidar que si existen nobles y villanos entre los
profesionales. Al control que la competencia por
comparacitn en calidad intreduce conviene
afiadir voz y eleccion.

7. Iracabando con la jubilacién obligato-
ria. Es falso que Ia jubilacion obligatoria fomen-
te la ocupacion juvenil, como lo era que el tra-
bajo de las mujeres quitaba el trabajo de los
hombres. Se trata de la falacia de contemplar
la cantidad de trabajo como fija. Los salarios ge-
neran aclividad y puestos de Irabajo; las pensio-
nes, en cambio, si suponen una carga sobre la
poblacién joven. Los profesionales son diversos
y asi como habrd quien por razones de ob-
solescencia o salud tenga una productividad que
no justifica el sueldo que recibe y convendra que
se jubile, bastantes, en cambio, al margen de su
edad cronoldgica, mantienen unas funciones y
competencias que sobradamente justifican su
permanencia en activo.




