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Cuando la componente sanitaria del estado del bienestar, y par-
ticularmente su atencién primaria, parece estar enferma, al igual
que ocurre con un paciente, tanto o mas que un diagndstico es
necesario un pronéstico. A partir de este supuesto, los autores abor-
dan aspectos fundamentales de la situacién actual de la atencién
primaria en Espafia.

Se revisa el desarrollo del Sistema Nacional de Salud (SNS) y de
la atencién primaria, los distintos modelos de organizacién dirigi-
dos a la autogestion, las estrategias como el copago y el papel de
los profesionales y de su motivacién como motores del cambio. Se
plantean estrategias para mejorar la gestion de las organizaciones
y los profesionales, entendiendo la crisis como una oportunidad de
aplicar cambios aplazados.

Se analizan las preferencias en cuanto a especialidades de los
médicos antes de licenciarse, en el momento de elegir plaza MIR y
cuando han empezado e incluso terminado la especialidad. Medi-
cina de familia parece estar entre las preferidas por los estudiantes,
pero en el momento de la eleccién de plaza MIR priman aspectos
como la retribucién econémica, el prestigio y el reconocimiento
profesional y social, y la posibilidad de desarrollo profesional, que
relegan la especialidad a un puesto muy inferior en preferencias.
Finalmente se describe el desplazamiento, de profesionales que
estan desarrollando la especialidad de medicina de familia o que
la han finalizado, hacia otras especialidades. Se proponen medidas
para mejorar el posicionamiento de la especialidad entre los profe-
sionales, como la mejora de las retribuciones y la flexibilizacién de
las condiciones de trabajo, entre otras.

En uno de los capitulos se aborda la prescripcién como uno de
los temas clave en la atencién sanitaria, no sélo desde el punto
de vista del gasto sino desde sus posibles beneficios, perjuicios y
riesgos para la salud del individuo. Los autores analizan el alto con-
sumo y la gran variabilidad en la practica clinica, y por tanto en
la prescripcién. A la vez, desde la perspectiva de la seguridad del
paciente, se revisan datos sobre la adecuacién o la inadecuacioén de
la prescripcién segin la patologia, y la informacién suministrada a
los pacientes (y su opinién), y se llama la atencién sobre el grupo
de los ancianos con enfermedades crénicas y polimedicados. Final-
mente se comenta la efectividad y la aparicion de efectos adversos
seglin demuestra el estudio APEAS' sobre la seguridad del paciente
realizado en Espafia en 2006.

Continuando con el tema de la prescripcién, se destaca la nece-
sidad de desarrollar politicas que permitan y ayuden a los clinicos
a gestionarla, asi como el desarrollo de sistemas de informacién,
con especial referencia a la historia clinica informatizada, con sis-
temas de ayuda en este ambito que mejoren la seguridad de la
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atencion sanitaria. Se propone también crear agencias que evalien
adecuadamente los riesgos-beneficios y el coste-efectividad de los
farmacos utilizados en el SNS para mejorar la prescripciény el gasto
farmacéutico.

Desde el principio de generar o producir salud sin provocar
dafos innecesarios se revisan los objetivos del sistema sanitario:
1) prevenir la enfermedad y el sufrimiento, 2) prestar cuidados a
los enfermos y prolongar la vida, y 3) evitar el sufrimiento y ayu-
dar a morir con dignidad. Para ejemplificar se aportan dos casos: el
aborto voluntario y la insuficiencia cardiaca.

También se describen innovaciones asociadas a la atencién
primaria, como la funcién del médico de cabecera como filtro, mejo-
rando el valor del trabajo de los especialistas, disminuyendo la
iatrogenia y mejorando la sostenibilidad y la eficiencia del sistema
sanitario. Asimismo, la existencia de la lista de pacientes ejerce de
protector de aquellos que no frecuentan las consultas frente a la
ley de cuidados inversos. Otra innovacion relacionada con la ges-
tion sanitaria es la evaluacién econémica, como herramienta tanto
para los gobiernos como para los gestores y clinicos.

Mas ejemplos de innovacién son la utilizaciéon de la empatia
por parte de los profesionales como herramienta de trabajo, la
«desprescripcion» entendida como la reduccién de la inadecuacién
de tratamientos de dudosa efectividad en determinadas etapas de
la vida y la blogosfera sanitaria como innovacién tecnolégica.

Las nuevas féormulas organizativas, como las entidades de base
asociativa, el «dejar de hacer para poder hacer» o las NICE do not
do recommendations, entre otras, se plantean como reflexiones.
La recomendacién de adaptar lo que ya funciona como estrategia
parece lo mas prudente y sensato.

En resumen, el libro ofrece una revisién del punto maés critico
de nuestra atencién primaria, y de manera agil, sensata y basada en
datos ofrece alternativas Gtiles para superar la crisis actual.

El texto completo esta accesible en la web de la Catedra UPF-
Griinenthal de Medicina de Familia y Economia de la Salud?.
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