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M Luisa Torres Sdnchez y M* Carmen Esbri Alvaro, la primera como portavoz de la Federacidn
Regional de Asociaciones Vecinales de la Comunidad de Madrid (FRAVM) y la segunda como
portavoz de la Mesa en Defensa de la Sanidad Publica de Madrid, (MEDSAP - Marea Blanca), ante
ese Organo de la Administracién comparecemos y respetuosamente

MANIFESTAMOS

La Covidl9 ha supuesto una prueba de estrés extrema que ha colocado a la ciudadania y a los
Q profesionales en situaciones de alto riesgo, no sélo por las condiciones de su virulencia y el

| desconocimiento cientifico sobre cémo combatirlo y afrontarlo, sino por las carencias afiadidas al
haberse diezmado los recursos sanitarios disponibles.

“§\ Partiendo de este escenario general, en Madrid la situacién se ha agravado siendo epicentro de la
pandemia por el alto fndice de descapitalizacién de la Sanidad Piblica Madrilefia en todos sus
niveles y la no intervencién de medios coadyuvantes del sector privado. Estos dltimos, se han
enriquecido durante afios por decisiones puramente politicas que han supuesto derivar ingentes
recursos piiblicos hacia la sanidad privada con deterioro directo de la Sanidad Puiblica.

La Comunidad de Madrid ha ido pasando de fases con meros informes de promesas (contratacién
de 1.000 sanitarios de Atencién Primaria y mds de un centenar de profesionales en Salud Piiblica
para realizar test y rastreos) y nulos controles de implementacién de los recursos prometidos, ya
de por sf, claramente insuficientes en las diferentes negociaciones de cambio de fase. La poblacién
madrilefia estd en manos de la insensatez y peligrosa gestién politica de la Sanidad Puiblica, (inica
capaz de acometer las medidas sanitarias adecuadas para garantizar un escenario menos trégico.

Por todo ello, SOLICITAMOS hagan una inspeccién y auditorfa urgente a la Comunidad de
Madrid sobre las siguientes materias:

1. Situacién del personal sanitario. La Arencidn Primaria (AP) y los Servicios de Urgencias
(SUAPS) estdn con una escasisima dotacién de profesionales, algunos cubriendo varios puestos, y

con cierre de centros, siendo la atencién allf donde se realiza bdsicamente por via telefénica. Con
respecto a los SUAPS estén totalmente cerrados. No hay ninguna preocupacién en la gestién de
mejora para subsanar estos servicios fundamentales tanto para la pandemia como para ¢l dfa a dia
de la atencién a la ciudadanfa. Los Centros Hospitalarios estdn précticamente sin la actividad
propia de las patologfas que atienden normalmente y la que se realiza se hace atendiendo
exclusivamente a su relacién con el Covidl9. Mientras que se han cerrado 1.300 camas en los
hospitales publicos, se pretende abrir escandalosamente dos nuevos pabellones en el hospital de
campafia de IFEMA vy la construccién de un nuevo hospital en Valdebebas. Faltan al menos 3.500
profesionales sanitarios y no se toman medidas para subsanar el déficit de este recurso nuclear.
Los rebrotes van en aumento dia a dfa, pero los medios exigidos no existen; s6lo actuaciones
polfticas peligrosas.

e- mail: mesadefensasanidad@gmail.com / fravm@aavvmadrid.org / cesbril953@gmail.com



2._Las listas de espera. A finales de febrero eran de: Listas de Espera Quirirgica (LEQ) con
78.171; Listas de Espera de Pruebas Diagndsticas (LEPD) con 152.590; Listas de Espera de
Consulta de Especialistas (LECE) con 453.117. No se publican cifras hasta finales de junio
observado que las LEQ son de 72.405; las LEPD son de 105.670; las LECE son de 187.994.
Tampoco aparecen los datos de aplazamiento de citas (ya que se ha suspendido la atencién
hospitalaria ordinaria). ;Qué ha pasado en marzo, abril y mayo? No vale decir, como dicen, que
los datos de marzo, abril y mayo 2020 se han visto afectados por las reorganizaciones asistenciales
derivadas de la situacién de pandemia por la Covidl9. Es mds, han de explicar si los que ya no
estdn, han fallecido o si se les ha derivado a empresas privadas. ;Ddnde se aplican los recursos
econdmicos disponibles para reducir las Listas de espera?

3. Rastreadores. Es una evidencia palpable de que hay una falta de interés en querer controlar la
pandemia rastreando los rebrotes para garantizar la salud comunitaria; a pesar de las necesidades

que marca la OMS de un rastreador por cada 5.000 habitantes; en la CAM hemos pasado a 186
rastreadores (1 por cada 47.000); se habla de que se contratardn 380 y se sabe que se comprometié
con el Ministerio de Sanidad a alcanzar la cifra de 400. La dltima informacién es que por
194.223€ se hace un contrato con una empresa de Quirén: Quirdn Prevencién S.L. para 20
auxiliares de enfermerfa y 2 médicos de lunes a viernes por 3 meses. La CAM deberia tener al
menos 1.300 rastreadores para controlar de una manera eficaz la propagacién de la pandemia.
Desde hace 4 meses no se ha actuado en esta necesidad necesaria para proteger a ciudadanos y
profesionales.

de fondos publicos hacia entidades privadas. Conocemos contratos
privatizadores mientras se detrae dinero para la atencién comunitaria: Hospital de Ifema, por 80
millones/€ o més; contrato limpieza del mismo por 4 millones/€; contrato del mes de mayo con la
empresa Analiza Sociedad de Diagndstico 2.5 millones/€ para realizar PCR a pacientes de AP;
contrato de rastreadores con Telefdnica e Indra de un mes por 421.000/€ sin publicidad y escasa
eficacia; construccién de un nuevo hospital en Valdebebas, empezéndose, para atender la
pandemias por 50 millones/€ para empezar; convenio con la Provincia Eclesidstica de Madrid
por 4 afios para dotar de capellanes por 1 millén/€, ; afio ?. Mientras tanto la gente se muere, los
profesionales no son apoyados, ni sustituidos, ni contratados. La Comunidad de Madrid ni tenia ni

tiene recursos para controlar la Salud de la poblacién, pero estd haciendo otras inversiones.

Por todo ello, en un momento de mdxima alarma de la poblacién, SOLICITAMOS que por los
érganos competentes se auditen e inspeccionen los aspectos sefialados en el cuerpo de este

escrito.

Fdo. Fdo.
M Luisa Torres Sdnchez M Carmen Esbr{ Alvaro
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