LA INFRAESTRUCTURA SANITARIA

CUENCA,

A LA COLA

ﬂesde todos lo

; puntos mteresados se levanto hace

ya muchos anos y que tiene, como objetivo ultimo,
la creacion de un Ministerio de Sanidad. Una

comision interministerial estudia el tema;
resumiblemente, pasaran muchos meses — ;o
— an tﬁ!e llegar a un resultado practico, pese
flente urgencia del problema. Por ahora,
entendidos coinciden en considerar, como
imprescindible, la eliminacion de las bolsas

Valgan estas lineas como un borrador
€n marcha, como una simple aproxima-
cion al estudio de las necesidades y or-
ganizacion de los recursos sanitarios de
nuestra provincia. Naturalmente seguira
quedando por realizar un trabajo pro-
fundo del tema con todas sus implica-
ciones e inserto en una auténtica politica
de planificacion sanitaria del pais que a
NOSOtros, por razones obvias de medios
técnicos, humanos y de competencia,
nos esta vedado.

Aiio 1970: a 1a cola
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Debe quedar claro que en la dotacion
mltalana ni se sintetiza ni se agota el
mj“ﬂto de la sanidad de una comuni-
Hoy, el concepto de salud incluye
todo un abanico de “condiciones

Pl’ﬁVms definidoras de un estado de salud
Pmeosoclal ¥ que comprende desde la
ubridad de la casa-habitacion junto a

una base urbanistica y ecologica sana
hasta un trabajo en condiciones adecua-
das” (Articulo editorial del extra 46 de
“Cuadernos para el dialogo”, “El dere-
cho a la salud”).

Sin embargo, por la cantidad de re-
cursos economicos y humanos emplea-
dos, como por su papel fundamental en
la relacion médico-enfermo, el estudio de
la dotacion hospitalaria permite una
aproximacion muy ajustada al conoci-
miento de la realidad sanitaria.

Y esta realidad dificilmente podria ser
mas desoladora. Un vistazo al cuadro 3
nos confirma lo que sospechabamos:
también estamos en la cola. En el afio
1970 la media nacional de camas por
cada mil habitantes (excluidos los hospi-
tales militares) era de 4,60. Pero ya se
sabe que si una estadistica dice que usted
y yo hemos salido a un pollo cada uno, a
lo mejor yo me he comido los dos y us-
ted se ha limitado a que le diera el olor.
Efectivamente, de los 4.60 “pollos es-
tadisticos” que se come cada espanol, a
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Q dentro de una politica sanitaria
. Jo arlos Murioz ha estudiado
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a de Cuenca.

los palentinos les tocan 12,75 y los con-
quenses nos comemos, en principio,
1,41, aunque como veremos mas ade-
lante, el reparto tampoco es entre noso-
tros muy equitativo. La nuestra era
pues, en el afio 70, la media mas baja de
todo el territorio nacional, detras de
Pontevedra y Zamora. Lo que queda
claro, entre tanto numero y tanto pollo
son unas deficiencias cuantitativas mani-
fiestas.

Cuenca es, ademas, la tinica provincia
que no dispone aun de institucion psi-
quiatrica (mientras que en el resto del
pais se disponen de 41.547 camas) y el
saber que el proyecto de construccion de
una va por buen camino no cambia la
realidad presente, aunque afecte al fu-
turo. Tampoco disponemos de sanatorio
tuberculoso alguno (en Esparia hay dedi-
cadas a este menester 12.492 camas). En
estas especialidades asistenciales, como
en otras —geriatricas y pediatricas, por
ejemplo— seria hasta eufemista hablar
de infrahospitalizacion. La realidad su-
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