EDITORIAL

El nuevo ministerio de salud

En el préximo ciclo politico, que se inicia el préximo 11 de marzo de 2014, probablemente veremos un recam-
bio en la administracion del gobierno, cuestién no menor porque la gestién del poder en si es un factor deter-
minante del nivel de salud de la comunidad.

Muchas expectativas desde diversos sectores sociales se van a plantear de manera explicita y sin mayores
aspavientos a las nuevas autoridades de salud, pues ha llegado el momento en que nuestra sociedad se
pronuncie, después del término de una larga transicién a la democracia, acerca de sus necesidades, deseos y
expectativas fundamentales.

Sin duda entre las fundamentales cuestiones, se tendra que dar cuenta del financiamiento de la salud, ¢sera
un fondo solidario? ¢impuestos generales? ;se aumentara la cotizacion? ¢ desapareceran las ISAPRE? Otro
asunto fundamental es el presupuesto en salud. Actualmente esta programado 4,200 millones de ddlares. ¢Se
aumentara?; seguira derivandose aproximadamente 1/3 del mismo a comprar prestaciones privadas?;qué
pasara con la APS? Etc.

Si las respuestas se van a realizar bajo una éptica técnica, repleta de silogismos estadisticos y relatos epi-
demiolégicos, que demuestran la necesidad de comprar vacunas para proteger a nuestra poblacién o bien
focalizar una campana de prevencion del vih/SIDA pero sin mencionar la palabra condon, “por ser muy fuerte”
estamos condenados a resolver solamente la problematica cognitiva de la burocracia de la salud, pero estare-
mos lejos de resolver la problematica de salud de nuestra comunidad, y bien puesto tendria el nombre que los
perennes criticos a la gestion del ministerio le han puesto: ministerio de la enfermedad. Esto, porque, mereci-
damente la técnica da cuenta de si misma primero antes que de él fendbmeno en estudio.

Aungue no hay soluciones magicas, pensamos que parte importante de la solucién pasa no solo por como
priorizar las necesidades de salud de la poblacién, sino que también hacerlos participes del levantamiento de
esas necesidades asi como de las soluciones. Aunque iniciativas de participacién ciudadana se han desarro-
llado desde hace unos 10 afos al menos en nuestro sector salud, muchas de ellas han sido orientadas como
iniciativas de consulta, informacién o educacion de la comunidad antes de haber sido acciones deliberativas
entre la comunidad y tomadores de decisién. Esto se ha hecho bajo la Iégica de que las personas no necesa-
riamente saben lo que necesitan, para eso existen los técnicos que iluminan el camino del desarrollo.

Sin embargo, ha llegado el momento de preguntarse si las demandas de las personas van a ceder ante el dis-
curso iluminado y viceversa, si los expertos y técnicos que lleguen a administrar el MINSAL estaran dispuestos
a ceder a esas necesidades poblacionales.

Esperamos que esta nueva administracion sea capaz de oir a las personas, tomarlas en cuenta de verdad y
que sean ellas capaces de tomarse los espacios que lentamente se han ido construyendo para que podamos
hoy estar conversando en estos términos en Chile.
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