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LA REALIDAD DE LA “excelente” REFORMA A LA Ley 100.

Es realmente triste y deprimente ver y leer las calificadas  “trascendentales Reformas a la Ley 100” 

como resultado de la aprobación de la Ley  04 de 2.006 realizada en maratónicas jornadas por el Congreso Nacional para aprobar a pupitrazo limpio, con descaradas componendas de ultima hora, la introducción de micos y todo el repertorio de maniobras de todos los sectores que pretenden cambiar para que no pase nada  el Sistema General de Seguridad Social en Salud del país. 

Vuelven con más de lo mismo: los mismos intermediarios ARSs y EPSs como aseguradores y dueños del dinero de la salud, la misma integración vertical de las EPSs, pero además con otro ingrediente: legalizar la integración entre EPS privadas y sus IPS que actualmente no está sujeto a reglamentos  y  continuar con el desangre de los hospitales de la red publica al ordenar contratación de las EPSs con sus propias IPS  hasta un 30%, cuando en este momento, por lo menos en los Hospitales de ciudades pequeñas, la contratación con EPSs está entre el 60 y el 65%, y lo que se esperaba era que fuera obligatorio contratar con la Red Publica, por otro lado ya veremos en todo su furor las maniobras de tercerización: “contrataos los unos a los otros” y con el mico del año 2.007 de transición:  una serie de convenios  entre las EPS privadas con el intercambio de sus IPS propias con contratación entre ellas para de nuevo, burlar la ley y dejar a la Red Publica hospitalaria en peores condiciones de las que padecen actualmente  continuando con la quiebra y cierre de las entidades publicas, completando la privatización del Sistema de Salud, aumentando la brecha y la desigualdad entre los colombianos

Que se acaba el Régimen de los Vinculados? Que en Diciembre 31 de 2.009 habrá cobertura del 100%?  Mamola!! como decía un personaje. El sofisma de distracción es la figura descarada de los “subsidios parciales” con los que pretenden dar imagen de cobertura cuando lo que realmente producen es la perdida de la integralidad, de la equidad y la universalidad, etc. como están definidas en los fundamentos y principios de la Ley 100 de 1.993:  …“ El concepto de integralidad en el sistema de seguridad social en salud en Colombia se refiere a la cobertura total de todas las contingencias que afectan la salud del individuo y su grupo familiar ; es de 2 tipos la vertical que es la cobertura de riesgos y servicios para cada persona y la horizontal, que comprende la cobertura familiar...” …”La equidad, en salud se entiende como tener servicios de igual calidad independientemente de la capacidad de pago”… “La universalidad es la garantía de la protección para todas las personas, sin discriminación en todas las etapas de la vida”… (los subrayados  son nuestros).  Y que es “un subsidio parcial”? Es la concesión de un % de la UPC que se entrega por medio de un carné a una persona que padece una enfermedad de alto costo para que sea atendida en el Sistema, solamente para esa persona y solamente para ese riesgo, sin embargo el Gobierno suma estos subsidios y quiere demostrar que son cobertura a la población!!. Eso es una perversa gran y falacia.   

Otra “ventaja” de la nueva Ley es que debilita al Consejo Nacional de Seguridad Social en Salud donde tienen asiento los representantes de los profesionales de la salud, de los trabajadores de la salud y el representante de los usuarios y se convierte en asesor sin ninguna función ejecutiva ni de planeación, se crea eso si  una “Comisión Reguladora” de 5 expertos, obligatoriamente con excelentes conocimientos en economía y finanzas, uno solo de ellos debe ser Epidemiólogo! con la que por fin!!  cierran el círculo de la entrega total de los recursos de la salud a los empresarios de la salud y negociantes de la enfermedad. Hasta ahora la regulación la efectuaban las EPSs Publicas léase ISS pero la Ley  no da ninguna respuesta a la crisis del Seguro Social el cual no puede desaparecer, por ser el único Ente regulador del Sistema de Salud que aun queda pero, por esa razón, sabemos lo desaparecerán. 

No aceptamos esta nueva farsa, seguimos con nuestros argumentos más que contundentes para seguir insistiendo tercamente en nuestra posición  que planteamos hace ya 2 años, cuando conformamos este movimiento de Unidad Medica del Valle como respuesta regional a  la Declaración de Paipa que acaba de cumplir, el 11 de Septiembre, 2 años de ser respaldada por las Entidades médicas nacionales que inicialmente participaron en su redacción y compromiso y que aún permanecen firmes en la búsqueda de su total cumplimiento : Federación Medica Colombiana FMC, Asociación Medica Colombiana AMC, Asociación Medica Sindical ASMEDAS, una cantidad importante de  Sociedades unas independientes y otras afiliadas a la Asociación Colombiana de Sociedades Científicas ACSC, Asociación Colombiana de Medicina General ACMG, Asociación Nacional de Internos y Residentes ANIR y Asociación Colombiana de Estudiantes de Medicina ACOME. 

 El Dr. Sergio Isaza nuestro Presidente Nacional ha asistido a varios foros en los recintos del Congreso y en otros sitios y hemos continuado los contactos con

aquellos congresistas que están de acuerdo con lo convincente de nuestros planteamientos, que han reconocido la seriedad con que los hacemos y que están dispuestos a discutir en igualdad de condiciones, sin pactos, sin pedir o exigir contraprestaciones; se han hecho presentaciones, se han realizado conversatorios con representantes de diferentes bancadas: del Partido Liberal, del Polo Democrático Alternativo, de Cambio Radical, con los cuales hemos comenzado a definir unas estrategias de discusión, de intercambio de ideas, de puntos de vista, para buscar consensos que nos lleven a hacer viable política y legalmente una reforma total no a la ley 100 de 1.993, sino al Sistema General de Seguridad Social que cubra no solamente el aspecto de salud sino de las pensiones, que es otro tema de discusión bastante álgido pues también cambiaron el sistema de prima media con solidaridad entre los cotizantes y los pensionados que garantiza las reservas en el tiempo, por el ahorro individual en fondos privados que no garantizan ni monto ni tiempo del pago al final de la vida laboral, pues todo depende de las utilidades que generen los dineros ahorrados por cada uno de los colombianos, manejados por los grandes grupos financieros, sin que se les obligue por parte del estado a garantizar una pensión acorde con lo ahorrado ni a definir cuanto tiempo pueda disfrutar de esa devolución.

Reafirmamos nuevamente lo que hace referencia al que aún sigue siendo Proyecto de Ley 404 Cámara/024 Senado llamado del Talento Humano en Salud se produjo la Sentencia C-889/06 de la Corte Constitucional declarando inexequibles los Artículos 6,8,14,16,19 y parcialmente el 13, uno de los Magistrados hizo salvamento de voto con la tesis que TODO el proyecto es Inconstitucional; la Corte ordena además  que este proyecto debe regresar al Congreso para ser adecuados los artículos a la decisión de la Corte y regresar a Esa Instancia jurídica para revisión, si se acepta iría a la Oficina Jurídica de la Presidencia de la Republica para que con el visto bueno de esa oficina pase a la firma presidencial, para después de todo este proceso que no se sabe cuanto tiempo pueda invertir, si cumple todos los pasos positivamente, debe originar unos decretos de reglamentación  para que finalmente sea un hecho jurídico, estaremos atentos a todo este desarrollo.
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