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I6metros cuadrados y una de las menos
pobladas pudieran tener una atencion
sanitaria tan buena como si estuvieran
en una zona urbana. El helicoptero con
UVI movil podia llevar a esa persona
estabilizada a un centro sanitario. Esa
atencion en ocasiones era mejor que la
gue podian tener en grandes ciudades
como Madrid o Barcelona. Ese dinero
se podia gastar porque nuestro gasto
sanitario estaba dentro de la media na-
cional, 1.550 euros por persona.Y eso en
relacion con larenta del pais es un gasto
prudente, razonable. En torno al 7 por
ciento del PIB. En paises como Alema-
nia, Francia o Dinamarca estan gastando
una media de 8-9 por ciento. Y en Espa-
fia la deuda publica era el 50 por ciento
del PIB, estaba ajustada. Hicimos tam-
bién 9 centros de especialidades, cinco
nuevos hospitales, reformamos todos
los demas e incorporamos nuevas tec-
nologias que no habia hasta entonces;
resonancias magneéticas, TACs, atencion
oncoldgica con equipos de radioterapia.
Incorporamos nuevas especialidades
y mejoramos la calidad de manera im-
portante, sobre todo con personal cua-
lificado. La plantilla aument6 en 10.000
profesionales sanitarios en 10 afios. En
solo tres afios han reducido 4.000. El
gasto total, el ultimo afio fue de 3.200
millones y la deuda publica acumulada
ajustada a la media nacional. Toda la in-
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"ES necesaria una mayoria ciudadana que apoye
politicas de progresoy de cambio para volvera
construir unasanidadpublica de calidad"

versidn que hicimos est4 ahi, es capital
de los castellanomanchegos y dej6é una
deuda de 6.000 millones de euros, 3.000
euros por habitante. En sdlo tres afios de
destruir plantilla, cerrar centros y retirar
prestaciones, han duplicado la deuda,
12.000 millones. El Gobierno anterior in-
virtié porque creia en los derechos de las
personas. Entre junio de 2011 y octubre
de 2014 se han destruido 73.000 pues-
tos de trabajo en Castilla-La Mancha.
Dijeron que iban a crear empleo y han
destruido y que su obijetivo era rebajar
ladeuda y la han duplicado y encima se
han cargado la sanidad, la dependencia,
la educacién, los servicios sociales, la
atencioén a losjovenes... Un cataclismo.
Estoy orgulloso de lo que hice, sé que
errores cometi cientos. Y pido disculpas
por mis errores.

Cree que los gobiernos del Partido
Popular ;no creen en lo publico?

No es que lo piense, es que lo veo. Es
una constatacion. Si reducen las planti-
llas, los programas y ademas se ha dupli-
cado la deuda, qué confianza podemos

tener en estas personas si se dedican a
dinamitar lo publico. Aumentan la deu-
da, el desempleo y desmontan el siste-
ma publico. Sostenibilidad en su len-
guaje es deterioro de lo publico. El 1%,
los mas ricos, ha duplicado su riqueza,
mientras el resto hemos perdido de-
rechos, poder adquisitivo y calidad de
vida. Nosotros perdemos y ellos ganan.
¢(Podra recuperarse el sistema algun
dia de los efectos de los recortes o el
dafoyaesirreversible?

Ningun derecho adquirido es irre-
versible, se puede perder y recuperar.
La dignidad, los derechos, los servicios
publicos se pueden recuperar. Para eso
hace falta que la mayoria apoye politicas
de progreso y de cambio. Costara otros
10 afos. Esfacil destruiry dificil construir,
pero seremos capaces de construirlo de
nuevo. Necesitamos una mayoria social
que permita reconstruir una sanidad pu-
blica de calidad y para todos, que llegé
a ser de las cinco mejores del mundo. El
Gltimo informe Bloomberg ya la sitda en
el puesto 14.
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""Se gana mas en
la compraventa
de un hospital
que en la gestion™

¢(Por qué hay ese empefio
en privatizar?

Porque es un negocio. Un negocio que

no sélo tiene que ver con el beneficio in-
dustrial. Ese producto, esa concesion se
convierte en un producto financiero. La
concesion que se va a hacer, por ejem-
plo, del Hospital de Toledo, a un grupo
empresarial para hacer la obra y ges-
tionar después la parte administrativa,
esa concesion a 30 afios es un producto
financiero. Ese grupo empresarial lova a
vender a otro grupo antes de que pasen
tres o cuatro afios. El Hospital de Maja-
dahonda ha sido vendido a un fondo de
inversiones de riesgo. En esa operacion
de compraventa el grupo empresarial
ha ganado 40 millones de euros. Se
gana mas en la compraventa que en la
gestion. Son grupos de inversion que es-
tan tomando el control de la sanidad eu-
ropea, y la espafiola también. Y que no
tienen un interés directo en la atencion
sanitaria. Puede llegar un momento en
que esté tan sobrevalorado ese produc-
to, como ocurrié con las hipotecas ba-
sura, que estalle. Y entonces habré que
rescatar otra vez como nos ha ocurrido
con los bancos.
;Considera un retroceso de
toda la sociedad lo que se
esta haciendo con la Ley de
Dependencia?

Creo que es una accion desalmada e
injusta, que se ceba en las personas que
pordefinicion necesitan atencion para su
autonomia. No es un lujo o un capricho.
Su necesidad de ayuda estd justificada
por baremos objetivos. Se consiguid una
pequefia renta para personas que tenian
que cuidar de su familiar. El alta en la Se-
guridad Social para estas personas, que
nunca habian tenido la oportunidad de
tenerla porque eran generalmente amas
de casa. Se les daba un concepto econd-
mico, pero realmente era un concepto de
dignidad. Proporcionaba calidad de vida,
cohesion social... En Castilla-La Mancha
incorporamos  practicamente  10.000
personas beneficiarias cada afio. Ahora,
ha caido el nimero de beneficiarios, las
prestaciones econdmicas. Esto es una
muestra de la injusticia de una politica
neoliberal que no considera derecho es-
tos bienes.

Una television diferente en Guadalajara
en la que tu tienes mucho*que ver
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