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“El Gobierno esta

empujando a la red publica
a una crisis terminal”

El dirigente gremial denuncié el impacto del Decreto
333, que contempla un recorte de 413 mil millones en
Salud. Advirtio que la medida pone en riesgo la vida de
pacientes al mermar [a compra de insumos, medica-
mentos y la cobertura de horas clinicas.

Por René Martinez Rojas

En & marco de una gira re-
gional para entregar balances
gremiales y analizar la situacidn
de la red asistencial, ol presiden-
te de la Confederacidn Nadonal
de Trabajadores de la Salud (Fe-
nats Nacional), Emerson Berrios,
lan2d una dura advertenda sobre
& impacto de las politicas fiscales
en la salud pablica.

Seglin el dirigente, d recorte
presupuestanio impulsado por el
gobiemo de José Antonio Kast
no es un simple ajuste contable,
Sino una “dedision politica”™ que
precariza el sistema a niveles
criticos.

El foco de la denuncia es
el Decreto 333, el cual reduce
en 413 mil millones de pesos el
presupuests del Ministerio de Sa-
lud, afertando transversalmente
2 Fonasa, la atenddn primaria y
el financiamiento hospitalario.

Bqlica que la red asistencial
de salud piblica, como casi una
cosa endémica, "ha sido desf
nanciada y como organizacién
evaluamos, a propdsito de esta
dedaraddn del decreto 333, esta
medida como gravisima e irmes-
ponsable, porgue significativa-
mente estamas contra Un recorte
de miles de millones de pesos.
Esto confirma que el gobiemo
de José Antonio Kast estd em-
pujando a la red pablica a una
crisis terminal™.

GESTION VS. DESFINAN-
CIAMIENTO

Respecto a las dedaraciones
del Ejecutivo y Salud, quienes ha
apuntado a la responsabilidad
de los hospitales en la gestidn
de recurses, & lider de la Fenats
reconodd que existen espacios
de mejora en la administracién
intema, pero rechaad que se use
oMo excusa para el recorte del
25%

“Compartimos &l tema de
gestién. ¥ debemos hacernos
cargo en muchas oportunida-
des gue dentro de los recintos
hospitalarios |a gestién no es
la adecuada. Pero mds alld de
la gestidn y de la efidendia, no
podemaos poner por delante esos
wminos y esconder lo realmen-
te grave que sucede con este
recorte”, explicd.

Asimismo, sefialéd que "es
una forma fria de esconder este
impacto real que va a generar
este recorte. En la prictica, sig-

nifica que los hospitales van a
contar con Menas Margen para
comprar insuMmaos, vamos a te-
ner dificultades para atender
la urgencia y enfrentar lo gue
hace mucho tiempo se viene
denunciando: las famosas listas
de espera”.

De igual manera fustigd las
Visiones técnicas entregadas por
el ministro de Hadenda lorge
Quirce, al sugerir “hacer mas con
menos”. A su juidio, "eso es des-
conodmiento total. Con menos
recursos se hace menos, y sl ha
guedado reflejado afio a afio™

RIESGO DE PARALIZACION
OPERATIVA

Uno de los puntos més pre-
ocupantes expuestos por Besrios
&3 el adelantamiento del défi-
dt estructural. Histdrnicamente,
muchos recintos hospitalarios
agotan sus recursos entre sep-
tiembre y octubre, requiriendo
awilio finandere de Hadienda.
Con este nuevo recorte, & diri-
gente advierte que dicho esce-
nario se acelerara.

¥ no es que nosotros lo di-
gamos, pues ha sido una cons-
tante durante afios y siempre
debe ser rescatado financiera-
mente por Hacienda. Es decir
Que este recorte acelera este
escenano que aumenta el rnesgo
de |2 paralizacién operativa de
los haspitales, sobre todo en re-
dntos de baja y alta complejidad
En otras palabras, este escenarnio
puede ser alin peor & se sostie-
ne el recorte del 2 5%¢", subrayd.

También criticd la "gober-
nanza” del Ministerio de Salud,

Emerson Berrios, presidente de
lo Fenats Naciondl.

asegurando gue no han redbido
respuestas a las solidtudes de
reunidn para entregar propuestas
desde la vision de los trabaja-
dores.
"Hemos pedido en refteradas

de el Minsal no hemos tenido
respuesta y eso habla de la go-
bernanza y cuando no la hay, se
evitan espados de didlogos con
las organizaciones sindicales y
con las ofganizaciones sodales”.

También se refirié a una
“desconexidn” desde el Minis-
terio de Salud y Hacienda al to-
mar medidas “desde & escritorio,
desde el Excel, y no estar me-
tido o sometido en la realidad
hospitalaria, donde seguimos
atendiendo con condiciones
precarias a los pacientes, con
recortes presupuestanos, y que
claramente esto va a traer algu-
nas consacuencias que nosotros
hemos denundado y esperamos
gue no pase”.




