Notas sobre el covid-19

El Ministerio de Sanidad no existia, estaba desprovisto de todo contenido
de recursos de gestién sanitaria y recursos técnicos; todo estaba transferido

José Javier Vifes

ESDE el inicio de
la epidemia he se-
guido cada dia con
interés todas las
incidencias a tra-
vésdelosdatosofi-
ciales del Ministerio de Sanidad y
las noticias de la prensa escrita,
Unica que tiene responsabilidad
directa ante sus lectores y me he
blindado de todainformacién tele-
visiva o digital, de los bulos, de los
falsos profetas y pseudocientificos
improvisados. Cada dia he anali-
zado la situacién epidémicaya 2
dejuniorepasomisnotasy conclu-
siones.
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El1 de junio en Navarra, en to-
da Navarra, s6lo ha habido un en-
fermo nuevo y ningun fallecido.
En los tltimos 7 dias enfermaron
cuatro personas y desde hace 10
dias no ha fallecido nadie por co-
ronavirus. Los centros de salud
estdn vacios ylos hospitales para-
dos sin reanudar la actividad ha-
bitual. Ya no hay epidemia por co-
ronavirus. Desde finales de abril
la epidemia estaba controladay
los nuevos hallazgos eran espora-
dicos, de focos localizados. Pero
juntoaellaaparecen las otras epi-
demias sobreanadidas: la media-
tica, la sicolégica por el confina-
miento, la del miedo, que tene-
mos que combatir; el “por si
acaso”, como si el acaso existiera.
Ademas, el dafio econémico per-
sonal causado es enorme.
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En medicina y en epidemiolo-
gia“uncaso”significaeso:unaper-
sona enferma, o sea un enfermo
con sintomas que es lo que marca
laincidencia diaria o sema-
nal, y la evolucién del brote
uolaepidémica. Los hallaz-
gos de las pruebas diagnds-
ticas en sanos quedan paralain-
terpretacion clinico-epidemiolé-
gica, sabiendo que tales
diagndésticos pueden ser falsos po-
sitivos o negativos y no forman
parte de la incidencia ni el compu-
to de enfermos. Cuanto menos, los
interpretables datos de andlisisde
anticuerpos que no significan en-
fermos nuevos. Laansiedad de ha-
cerse andlisis sin indicacion ex-
presa del médico, ademas de ser
inutil contribuye a efectos indivi-
duales, a una falsa seguridad yala
confusién.
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Uno de los grandes déficits de
esta epidemia ha sido la ausencia
de una autoridad sanitaria crei-
bleydeunalinea jerarquica ema-
nadadeella. Ladeclaracién porel
Gobierno central del estado de
alarma ha suplantado la autori-
dad sanitaria por una autoridad
politica, coercitiva, mas propiade

“un Estado policiaco propio para

situaciones de alertas cosmicas,
nucleares o bélicas. Las autorida-
des sanitarias de Navarra de
acuerdo conla Ley Foral de Salud
son: el Gobierno de Navarra, la
conscjerade Salud, el director ge-
neral, los alcaldes y los inspecto-
res sanitarios en el cumplimiento
de su funcién. Su autoridad ha si-
do suplantada por la autoridad
politica y policial del delegado del
Gobierno. Confio como médico,
experto en Salud Publica y como
navarro, recuperen pronto su au-
toridad sanitaria suspendida.
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El Gobierno de la nacién al apa-
recer a la epidemia se encontrd
con que el Ministerio de Sanidad
no existia; era un trampantojo,
desprovisto de todo contenido de
recursos de gestion sanitaria y re-
cursos técnicos, porque todo esta-
ba transferido a las autonomias.
Para colmo, el Instituto de Salud
Carlos III creado como érgano téc-
nico paralas necesidades de Salud
Publica fue transferido al nuevo
Ministerio de Ciencia por el Sr. Za-
patero entre 2008 y 2011; el Sr. Ra-
joy entre 2011y 2018 lo pasé al Mi-
nisterio de Economia; y el Sr. San-
chez en 2018 lo pasa de nuevo al
Ministerio de Ciencia. En conse-
cuencia, el Ministrode Sanidad es-

o

S e Sl ek
A i A LN

5%
XN

taba desnudo. El Gobierno opté
por cogerlasriendas por mediode
un estado de alarma en lugar de
reforzarlaLey de Salud Piblicade
1986 del socialista Sr. Lluch.
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Desaparecida la autoridad sa-
nitaria técnica profesional, mode-
rada y flexible, e implantada una
autoridad dictatorial, todo cargo y
mandode la administracién o par-
ticular, hasta el iltimo eslabén, se
cree con autoridad sobre terceros
sc convierte en un dictador sobre
el ciudadano. El policia, el numero
de la Guardia Civil, el conserje de
un centro, el camarero, el depen-
dicnte comercial, el cajero se arro-
gan la autoridad -“cl aqui mando
yo™- de mantener laley o lanorma
e incluso sobrepasarla, e incluso
ser guardian de ]a salud del conve-
cino. Los cargos y carguicos de la
Administracién hacen e implan-
tan sus propias normas ilegales
como la toma de temperatura,
mascarillas mas alla de los dos
metros de separacion, obligan a la
desinfeccién de manos; o initiles
como llevar guantes, desinfeccion
de suelos, de zapatos, de mobilia-
rios, de papeles, cartas, archivos o
periddicos porque en su descono-
cimiento predomina el miedo y
por todo ven microbios y virus en
el vecino nuevo enemigo. Todo
muy preocupante. '
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Desaparecido el ministerio e
inoperante la Direccién General
de Salud Publicallaman a dar la
cara a don Fernando Simon, que
es un epidemidlogo diplomado en
Oxford, proveniente del Centro
Nacional de Epidemiologia en el
Ministerio de Ciencia. Yo tengo un
gran respeto y admiracioén por el
Sr. Simén por su calma, equilibrio
ymoderaciénenlatribuna masdi-
ficil yvulnerable, dandolosdatos y
explicaciones sobre las escaladas
y desescaladas, inmunidad de re-
bafio (jen que estardn pensando!),
correcciones inexplicables e inin-
teligibles, con los mejores datos
disponibles, aunque cuando habla
no se le entiende. Nadie habria
aguantado como €], como tinico
técnico visible dando la cara enlas
duras y en las maduras. Sin em-
bargo, como experto en epidemio-
logia, especialidad no titulada, y, al
no ser especialista en Medicina
Preventiva y Salud Publica, no tie-
ne acreditacion bastante recono-
cida, por lo que no ha podido re-
presentar esa figura técnica de re-
ferencia que la situacion requeria
(el ministro es filésofo porla cuota

U delPSCde Iceta). La autéritas sa-

nitaria ha sido inexistente.

" José Javier Vifies Rueda Profesor

~ titular universitario de Medicina

" Preventiva y Salud Publica, Ha
sido subsecretario del Ministerio
de Sanidad y Sequridad Social



