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“Es necesario innovar, pero no puede ser a
cualquier precio y sin los pacientes™

M El comisionado parala Equidad de la AGP avanza ya en dos informes sobre osteoporosis y diabetes

EM.C.

I Madrid /@
“Es necesario plantear innovaciones en
modelos de gestion, de organizaciony de
gobernanza; eso si, no a toda costa, y no
sin contar con los pacientes”. Esta ha
sido una delas principales propuestas de
Alejandro Toledo, presidente de la
Alianza General de Pacientes (AGP),
durante su intervencion en el XXI
Congreso Nacional de Derecho Sanita-
rio. El portavoz de los pacientes ofrecio
su opinién en la mesa ‘Equidad en el
acceso a las prestaciones sanitarias:
¢Derecho efectivo o solo un objetivo?’,
moderada por Eduardo Martin, presi-
dente de la Asociacién Andaluza de
Derecho Sanitario.

Junto a la vision de la AGP, José
Guerrero, magistrado de la Audiencia
Nacional, analizé el tema desde la
perspectiva jurisprudencial, y Alfredo
Montoya, catedrdtico emérito de
Derecho del Trabajo, estableci6 el marco
normativo de este principio de equidad.
Por su parte, ffigo de Miguel, de la
Catedra Interuniversitaria de Derechoy
Genoma Humano, repasé el derechoala
asistencia sanitaria y la justicia y sus
principales problemas conceptuales.

Durante su intervencién Toledo
subrayé que todos los actores del
Sistema Nacional de Salud (SNS) han de
implicarse y contribuir a la sostenibili-
dad,pero desde una perspectivarealista:

El presidente de la AGP, Alejandro Toledo, junto al resto de participantes en la mesa sobre la equidad como derecho
efectivo u objetivo celebrada en el XXI Congreso Nacional de Derecho Sanitario.

“Con el actual modelo ser4d dificil asumir
todos los costes, por lo que hay que
decidir qué sistema de salud queremos
tener”, indico.

Asimismo, destacé el esfuerzo de la
AGP por establecer cauces de didlogo
entre organizaciones de pacientes,
administraciones sanitarias y profesio-
nales. “El objetivo es construir, sostener
y mejorar la asistencia sanitaria en

Espafia. Por ello, la Alianza tiene como
uno de sus ejes fundamentales garanti-
zar y velar por el acceso equitativo a la
asistencia sanitariaentodas las comuni-
dades auténomas”, remarcé, poniendo
en valor la figura del comisionado para
la Equidad, que representa José Maria
Martin Moreno.

“La equidad no es ser iguales unos a
otros”, recordd, sino que la poblacion

pueda acceder a determinados recursos
si lo necesitan sin depender, en alusién a
una expresion empleada habitualmente
por Martin Moreno, “de un ntimero del
codigo postal”.

Sobre este punto, también destacé que
el comisionado estd elaborando dos
informes a instancias de la Liga Reuma-
tolégica Espafiola y la Asociacion
Espafola contra la Osteoporosis, y de la
Asociacion de Diabéticos de Valencia.
Ademads, la alianza ha realizado a través
de comités de expertos tres informes a
peticién de los pacientes sobre hepatitis
C, fibrosis quistica y biosimilares.

El presidente de la AGP defendi6 que
la innovacion debe dirigirse “a cubrir
lasnecesidades”, yla equidad “debe ser
el acceso a la innovacién pero priori-
zando los mejores tratamientos,
aquellos que realmente aporten
ventaja”. En un momento como el
actual,resulta esencial “analizar proce-
sos, duplicidades y reubicar los recur-
sos”, afirmé.

Por otra parte, hizo hincapié en que en
un contexto de recursos limitados y
necesidades ilimitadas, los pacientes
saben que los recursos destinados a un
nuevo tratamiento se han de detraer de
otra actividad, pero esta decisién debe
ser tomada en consenso con todos,
incluido el paciente. “Nuestro mayor
desafio es que seamos tenidos en cuenta
yreconocidos como agente con potestad
en el SNS”, concluy6.




