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Agradezco los comentarios que realiza de mi artículo1, que

en definitiva enriquecen el debate sobre el modelo sanitario

que estamos desarrollando en Cataluña. También comparto

la opinión de que el estudio de Martí LL et al tiene las limi-

taciones metodológicas que los mismos autores reconocen.

Pero lo he citado, dado que desconozco que exista alguna

otra evaluación cuantitativa de los modelos sanitarios cata-

lanes. Además, me ha complacido el trabajo, porque sus re-

sultados, en contra de la tendencia oficial de apoyo a los oli-

gopolios sanitarios, van a favor de los que pensamos que este

modelo sanitario no es eficiente en un sistema de pacientes

cautivos3,4,5. La integración vertical tiene sentido en las HMO

(Health Maintenance Organisations) norteamericanas que com-

piten por ofrecer el mejor paquete de servicios a sus clien-

tes. Para conseguir pacientes en un mercado real de servi-

cios sanitarios deben dar la máxima atención al mínimo coste.

Por este motivo, se ven forzadas a atender cada problema de

salud en el ámbito sanitario que resulte más eficiente. Esta

situación no se reproduce en Cataluña, donde la atención pri-

maria se paga de forma capitativa. En nuestro medio, por el

contrario existe el riesgo de que la perspectiva maximalista,

propia de los entornos de alta prevalencia de enfermedad como

los hospitales, se transmita a la atención primaria de salud,

donde la menor prevalencia de enfermedad permite adoptar

actitudes más racionalizadoras. Este temor es lógico, dada

la importancia presupuestaria del ámbito hospitalario y la tra-

dicional influencia profesional que los especialistas han ejer-

cido sobre los generalistas en el ámbito científico y acadé-

mico. Por este motivo, tanto el partido conservador como el

laborista británicos, que han de gobernar un sistema más cer-

cano al nuestro, han conservado la división entre atención pri-

maria y hospitalaria. Más aún, el gobierno de Blair, partida-

rio de las alianzas estratégicas, sigue otorgando el presupuesto

de los ingresos hospitalarios a los servicios de atención pri-

maria. Finalmente, sólo me queda animar a aquellos que dis-

pongan de datos válidos sobre los resultados económicos y

asistenciales a que los publiquen. Así podremos pasar de un

debate ideológico a una valoración técnica que permita orien-

tar mejor el modelo sanitario en Cataluña.

J. Gené
ABS Castelldefels

80

Cartas al Director

Gac Sanit 2000;14(1):79-80

Bibliografía

1. Gené J. El papel de filtro de médico de cabecera y la reforma del Na-

tional Health Service vista desde Barcelona. Gac Sanit 1999;13:410-2.

2. Martí LL, Grenzner V. Modelos de Atención Primaria en Catalu-

ña. Cuadernos de Gestión para el Profesional de Atención Primaria.

1999;5:116-23.

3. Ortún V. La articulación entre niveles asistenciales. En: del Llano

J, Ortún V, Martín Moreno JM, Millán J y Gené J. Gestión Sanitaria.

Innovaciones y desafíos. Barcelona: Masson; 1998.

4. Gené J. ¿El hospital debe competir, dominar o compartir con la

atención primaria? Aten Primaria 1998;21:186

5. Gené J. Labour’s health policys having paradoxical effect in Ibe-

rian countries. BMJ 1999;318:466

AGENDA

XX JORNADAS DE LA ASOCIACIÓN DE ECONOMÍA 
DE LA SALUD
Palma de Mallorca, 3-5 de mayo del 2000

Si desea más información contacte con: 

Secretaría Técnica: Ultramar Express

Avenida 16 de julio, 73

07009 Palma de Mallorca

Tel.: 971 76 64 54 - 971 76 68 49 - 971 76 64 60

E-mail: vhughes@uex.es; mlopez@uex.es;

mbarrera@uex.es

VIII CONGRESO LATINOAMERICANO DE MEDICINA
SOCIAL.
X CONGRESO DE LA ASOCIACIÓN INTERNACIONAL
DE POLÍTICAS DE SALUD
La Habana (Cuba), 5-9 de junio del 2000

Si desea más información contacte con: 

E-mail: lesilva@infomed,sld.cu

CONGRESO MEUNDIAL DE BIOÉTICA
Gijón, 20-24 de junio del 2000

Si desea más información contacte con: 

Información

Tel. +34 985 17 60 06

Fax: +34 985 17 55 07

E-mail: congreso@sibi.org

Web: www.bioetica.sibi.org

IEA EUROPEAN REGIONAL MEETING
Kaunas, 24-26 de agosto 2000

Si desea más información contacte con: 

EURO IEA’2000

A.Mickeviciaus str. 9

LT-3000 KAUNAS

LITHUANIA

Tel.: +370 7 204 330 - Fax: +370 7 220 733

E-mail: EUROIEA2000@KMA.LT

http://www.dundee.ac.uk/iea/

INTERNATIONAL CONFERENCIE ON HEALTH & 
COMMUNICATION FOR HEALTH PROFESSIONALS, 
EDUCATORS AND RESEARCHES
Barcelona, 20-22 de septiembre del 2000

Si desea más información contacte con: 

SEMFYC-Congresos

Health & Communication Conference 

Portaferrisa, 8, pral. 08002 Barcelona

Tel.: +34 93 317 71 29 - Fax: +34 93 318 69 02

E-mail: congresos@semfyc.es

Web: http://www.barna2000.org


