¢ Qué esta pasando con el hospital de Arganda?
A pesar de la propaganda de la Consejeria, el nuevo hospital es propiedad de un grupo de empresas privadas, que han
recibido gratis suelo publico para construirlo, y que lo van a explotar como minimo hasta el afio 2037.

Diferencias entre el nuevo hospital privado lucrativo y un hospital publico tradicional

HOSPITAL PUBLICO TRADICIONAL

NUEVO HOSPITAL DE ARGANDA

v' Una empresa privada construye el hos-

Sistema de pital que, una vez terminado, pasa a ser Cesion gratis de suelo publico a un grupo de empresas privadas.
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St v Pagaremos cerca de 290 millones de euros en 30 afos.
impuestos)

Privatizacion

v Salvo ciertas excepciones
(externalizaciones de limpieza, cocina,
mantenimiento, ...), todo es publico.

4 Su prioridad: la atencion sani-
taria.

No existe a&nimo de lucro

v" Privatizado (y subcontratado a multiples empresas) todo lo “no
sanitario”: historias clinicas, administracién, celadores, parking, etc.

v' Su prioridad: el maximo beneficio econémico de los accion-
istas.

EXISTE ANIMO DE LUCRO

Control y
Gestion

v' Sometido a Derecho y Control Pablico.
v" Una Unica Gerencia Publica.
v'  Gestion Publica Directa.

v' Datos publicos.

v' Sometido a Derecho Privado.

v Dos Gerencias: Una Publica, de la que sélo depende el Personal
Sanitario y otra Privada (de la empresa constructora duefia del hospi-
tal) de la que depende todo lo demas.

v' Gestion Privada mixta.

v' Datos ocultos (no se conoce ni el contrato entre la Administracion
y las empresas privadas).

Numero de camas del nuevo hospital del Sureste,
en comparacion con Europa, Espafia y Madrid

Camas de hospital 7/ 1. 000 habitantes
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Fuente: UE-15 (Eurostat 2005); Espafia y Madrid (Catélogo Nacional de Hospitales
2005 y del Instituto Nacional de Estadistica —INE-); Arganda (datos Consejeria Sanidad
y poblacién 2006).

¢ QUE NECESITA EL SURESTE?

v Entre 200 y 300 camas de hospital para cubrir las necesidades ac-
tuales de la poblacion.

v Rescatar el hospital para el sector publico. Un afio y medio des-
pués de su apertura esta claro que teniamos razéon: los hospitales
privados son mas caros y peores.

v Un debate publico sobre las necesidades sanitarias del Sureste y
un proceso participativo para realizar una planificacion global que
de respuesta a dichas necesidades.

v Transparencia. Si el dinero con el que se paga el hospital y su
mantenimiento es publico, que se haga publico el contrato privado.

Los ciudadanos del Sureste han sido engafnados en cada paso que se ha dado respecto del nuevo
hospital: privatizacion, tamaiio, los costes, ...

PROMESAS REALIDAD

v'  Solo tiene 32 especialidades (frente a las 64 del Hospital de Majada-
honda). Numerosisimos pacientes tienen que seguir siendo atendidos en
el H. G° Maranoén (al gue también se derivan multitud de urgencias).

v Atenderd el 95 9% de las necesidades
sanitarias de los habitantes del Sureste.

COSTES Y CONSECUENCIAS DE LA PRIVATIZACION
MEDIANTE EL MODELO PRIVADO (PFI)

Los ciudadanos del Sureste todavia tienen que pagar 290 millones de eu-
ros por el nuevo hospital. La deuda se pagara de cualquier forma, con
toda seguridad a costa de la calidad de los servicios sanitarios.

CADA MILLON DE EUROS QUE SE DESTINA A PAGAR LA DEUDA, SE
TRADUCE EN LA PERDIDA DE 15 PUESTOS DE ENFERMERIA

Fuente: Bob Richards, Hospital CEO, 30/05/07, Brampton City Council meeting

v" Tendra 110 camas.

v" Un afio y medio después de su apertura s6lo tiene abiertas poco mas de 60
camas (cuando se necesitarian mas de 200).

v" Se reduciran los costes.

v Los nuevos hospitales iban a ser “llave en | v/
mano”: Las empresas comenzarian a cobrar
sOlo desde el momento de su apertura.

v'Los costes son entre 4 y 5 veces mas altos.

Los abrieron con un afio de retraso y, aun asi, el gobierno del PP pagd a
sus duefios 54 millones de € por la “asistencia no prestada en 2007".
¢ SERA UN EJEMPLO DE LO QUE VAN A GANAR EN EL FUTURO?
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