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“La§ dolencias_ chnica§ II(_avan
el sistema sanitario al limite”

Expertos abogan por la teleasistencia y autogestion del enfermo
// Sanidade asume que es el gran reto por el envejecimiento

La conselleira de Sanidade, Rocio Mosquera, inauguré el Congreso de Epidemiologia y Salud Publica. Foto: Antonio Herndndez

DELALCOHOLAL BIG DATA

e @ oEl programa del congreso, que retine a mas de
800 profesionales espaiioles, portugueses y latinoa-
mericanos de muy diversas disciplinas, desde la me-
dicina a la farmacia o la estadistica, la economia o el
derecho, tiene como lema La epidemiologia y la sa-
lud piiblica ante el reto de la cronicidad.

e @ oEn el congreso se abordaran
el coste y la realidad de la diabetes,
alcohol, ébola o el Big Data (riesgo
de uso de datos personales de sa-
lud dentro de las tecnologias de da-
tos masivos), entre otros temas.
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“Tal y como esta el sistema
sanitario ya no puede con
lo que se le viene encima.
La cronicidad lo tensiona-
rd atin masy lo llevard més
al limite”. Asi de con-

tundente se mos-
tré ayer el doctor
Rafael Bengoa,
\ exconsejero de

-

et Sanidad del Go-

bierno vasco, exdi-
rector del Departamento
de Sistemas de Salud de la

OMS y que fue asesor nada
menos que del presidente
Barack Obama.

Bengoa, que pronuncié
en la facultad de Medicina
de Santiago la conferencia
inaugural del II Congreso
Iberoamericano de Epide-
miologia y Salud Publica,
en el que participan 800
expertos internacionales
y que fue inaugurado por
la conselleira de Sanida-
de, Rocio Mosquera, ha-
blé sobre la cronicidad y
la necesidad de llegar a un
“modelo de rescate”.

En declaraciones a este
diario subrayé tres grandes
ejes para combatir las do-
lencias de larga duracién.
“Primero hay que ayudar
a ese enfermo a autogestio-
nar esa dolencia, después
esté la necesidad de seguir
apostando por la Atencién
Primaria, y por Gltimo, esta
la baza tecnolégica”.

En este sentido, subrayo
que la teleasistencia seria
una gran herramienta para
ahorrar recursos publicos.

Sobre este ahorro, eché
mano de datos que cifran
en 100.000 millones de
euros el gasto que supon-
dra para el erario ptblico
espaiiol el coste adicional
de las enfermedades créni-
cas, frente a los 60.000 mi-
llones actuales.

El doctor Bengoa afadi6
que el gasto en dolencias
crénicas absorbe cerca de
las tres cuartas partes de
los presupuestos del siste-
ma de salud publica. Ad-
virtié que podria aumentar
atendiendo al envejeci-
miento poblacional y a la
aparicion de nuevos farma-
cos y tratamientos con ma-
yor efectividad para este
tipo de pacientes.

Por su parte, Rocio Mos-
quera asegurd que el trata-
miento de la cronicidad, los
pacientes polimedicados y
los pluripatolégicos son “el
gran reto” que tendra que
afrontar la sanidad en los
proéximos afios.

La conselleira se refirié
a la cronicidad, tematica
central del congreso, indi-
cando que se trata de una
cuestion de relevancia para
Galicia. Recordé que la co-
munidad gallega tiene “una
poblacién muy envejecida”,
en la que el 23% “ya tiene

EL EXPERTO

Rafael Bengoa
Exconsejero de Sanidad
Gobierno vasco y ase-
sor del presidente de
EEUU, Barack Obama

“INVERTIR,
AHORA SERA
AHORRAREN
ELFUTURO”

.
s

Califica de “disparata-
do” el haber quitado
10.000 millones a la
sanidad publica des-
de el comienzo de la
crisis. Sin embargo,
Bengoa se muestra
optimista por el inicio
de modelos que ayu-
den a superar el reto
de las enfermedades
crénicas. “En Galicia,
al igual que en alguna
otra comunidad y pai-
ses como los nérdicos,
se estan dando pasos
para asumir esta nue-
va realidad”, declaro,
alavez que sefialé que
“invertir ahora sera
ahorrar en el futuro”.

mas de 65 afnos”, y se pre-
vé que, en 10 afios, esta tasa
llegue al 30 por ciento.
Entre los retos de futu-
10, apostd por seguir traba-
jando en “empoderar a los
pacientes”, en la estratifica-
cién de la poblacién y en la
evaluacion de las medidas.
Por tltimo, dijo que “el sis-
tema sanitario es muy bue-
no para tratar dolencias
agudas, pero tenemos que
dar el cambio para tratar a
estos pacientes cronicos”.




