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En el afio 2006 en Comunidad se publicé un articu-
lo denominado «lLa participacién ciudadana en el
sistema sanitario publico de Castilla-La Mancha»,
en el que se describian los pasos que se habian
dado en la region castellano-manchega para dise-
flar un nuevo modelo de participacién ciudadana
en salud, cuyo objetivo principal era mejorar la
participaciéon colectiva en la toma de decisiones.
Ese modelo fue recogido en una norma legal del
ano 2007 (Decreto 61/2007, de 15 de mayo, de
ampliacién de los 6rganos de participacion del Area
de Salud de Puertollano), y su implementacién en
el area sanitaria de Puertollano (Ciudad Real) es lo
que queremos describir en el presente articulo.

Normativa y estructura
de los nuevos drganos de
participacion ciudadana

El decreto antes aludido contempla, principal-
mente, los nuevos 6rganos de participacion:
Foro Participativo de Salud de Area, Foro Virtual
y Consejo de Participacién y Administracién de
Area, que amplian y complementan los exis-
tentes anteriormente (Consejo de Salud de
Castilla-La Mancha, Consejo de Administracién
del Servicio de Salud de Castilla-La Mancha
(SESCAM), Consejo de Salud de Area y Consejo
de Salud de Zona) con el objetivo de superar el
tradicional modelo de asesoramiento y consulta
y hacer posible un mayor grado de participacion
en la toma de decisiones de la gestién sanitaria.
Siendo los objetivos clave los siguientes: incre-
mentar la participacién ciudadana en salud,
haciéndola mads activa; contribuir a mejorar la
gestion de la administracién sanitaria regional,
y en especial la del area de salud de Puertollano;
corresponsabilizar a los diferentes agentes clave
de salud en la toma de decisiones; incrementar y
mejorar la informacién, la formacién y la trans-
parencia en las decisiones que afectan a la salud
de los ciudadanos, y contribuir positivamente a
la politica sanitaria regional.

El Foro Participativo de Salud del Area es un
o6rgano colegiado de participacion directa de los

ciudadanos y asociaciones que residen o estan
implantados en el drea, creado con la finalidad
de deliberar, planificar y elaborar propuestas
sobre el Contrato de Gestidén del area de salud;
se estructura en una Asamblea Plenaria, como
organo de canalizacién de las propuestas de
contenido presupuestario de los ciudadanos y
asociaciones que resulten de interés en el ambi-
to del area de salud, y un Consejo del Foro,
como 6rgano de debate y coordinacién de las
propuestas que emanan de la Asamblea Plenaria.
Ademads de estos 6rganos, el Foro Participativo
de Salud cuenta con un coordinador y un secre-
tario. El Foro Virtual de Salud es el cauce de
participacion directa de los ciudadanos y tiene
como finalidad recoger propuestas y sugeren-
cias individuales sobre el Contrato de Gestién
del drea de salud. Y el Consejo de Participacion y
Administracién es el 6rgano de coordinacién de
la participacién ciudadana en el drea de salud; lo
componen representantes de los ciudadanos y
de la Administracion sanitaria, correspondiendo
la mayoria a los ciudadanos. Sus funciones son:
a) recoger, analizar y priorizar las propuestas
del Foro Participativo; b) derivar las propues-
tas seleccionadas al director gerente del SESCAM
para su discusién y aprobacién conjunta con el
gerente del drea de salud, y c) realizar el segui-
miento y evaluacién del grado de cumplimien-
to de los acuerdos adoptados en el Contrato de
Gestién del area.

Para llevar a cabo esta experiencia y desarrollar
este decreto, se considerd el area sanitaria de
Puertollano como la mas adecuada, basicamen-
te por dos motivos: por tener un movimiento
asociativo muy activo y por ser un area tnica
de gestion (s6lo hay una gerencia para los dos
niveles asistenciales).

Los primeros pasos
en la implementacién

En el dltimo trimestre del aio 2007 un grupo
de trabajo ad hoc, compuesto por 12 personas
—representantes de la Administracion sanita-
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ria y de las asociaciones mas activas y conso-
lidadas del area—, inicié los trabajos prelimi-
nares para dinamizar la puesta en marcha de
los nuevos 6rganos de participacién. Para ello
se planificaron actuaciones de accién, forma-
cién y comunicacién. El Plan de Accién preveia
una serie de prioridades: elaborar y desarrollar
un Plan de Formacién; elaborar y desarrollar un
Plan de Comunicacién; elaborar reglamentos
de funcionamiento de la Asamblea del Foro y
del Consejo del Foro; constituir el Consejo del
Foro; constituir la Asamblea del Foro; colaborar
en la constituciéon del Consejo de Participacion
y Administracién del Area; colaborar en la crea-
cién del Foro Virtual, y participar activamente
en la elaboracién del Contrato de Gestién de
2008. Por su parte, el Plan de Formaciéon con-
templaba como objetivos el formar a los com-
ponentes del Foro Participativo en aspectos de
organizacién sanitaria, participacién ciudada-
na y presupuestos participativos, y como con-
secuencia se debian crear documentos de tra-
bajo y llevar a cabo jornadas de formacién. Y
el Plan de Comunicacién definia los criterios
basicos de comunicacién —interna, externa y
marketing— para los préoximos cuatro afios, con
el objetivo de aumentar el nivel de informa-
cién de los ciudadanos, que ésta fuera lo mas
transparente posible y que contribuyera a una
mayor capacitacién de los nuevos 6rganos de
participacién, intentando conseguir una ima-
gen de la organizacion sanitaria mas cercana al
ciudadano, donde él es una parte importante
de la misma, y que a través de la coparticipa-
cién se puede mejorar el nivel de salud de la
poblacién castellano-manchega.

Se abri6 una Oficina de Participacién Ciudadana
adscrita a la Gerencia del Area, que fue el centro
coordinador de las actividades que se desarro-
llaron los meses siguientes: acciones formativas
dirigidas a los componentes del grupo de trabajo
ad hoc; elaboracién de documentos de forma-
cién e informacién (4.000 folletos divulgativos);
actos informativos (25) dirigidos a asociaciones
ciudadanas y de pacientes, y a organizaciones
sociales, profesionales y politicas; estableci-
miento de las normas y documentos necesarios
que permitiesen a las asociaciones acreditarse y
poder participar en el proceso, y disefio de una
seccién de participacién ciudadana en la pagi-
na web de la Gerencia del Area (http://www.
gapllano.es/pciudadana/index.html) para que
fuera la referencia de informacién y formacion
de cualquier persona interesada en este proyecto
participativo.

Constitucién de nuevos érganos y
coparticipacién en el Contrato
de Gestion de 2008

Una vez informada la poblacién mediante actos
divulgativos y a través de los diferentes medios
de comunicacién existentes en la zona (radio,
prensa y televisién), se abrié un proceso de
admision de asociaciones que quisieran incor-
porarse y participar activamente en la implan-
tacion de este modelo. Se inscribieron 43 aso-
ciaciones (GRAFIcO 1) y en una primera asamblea
plenaria —celebrada el 17 de enero de 2008 se
constituyé la Asamblea del Foro y se eligieron a
sus representantes en el Foro de Participacion, el
Consejo del Foro y el Consejo de Participacion
y Administracién. Posteriormente, estos repre-
sentantes elaboraron los reglamentos de funcio-
namiento de los distintos érganos (Reglamento
de Régimen Interior del Foro Participativo de
Salud; Reglamento del Consejo de Participacion
y Administracion), que se aprobaron mas tarde
en sus respectivos 6rganos. A su vez, redactaron
y aprobaron los criterios de admision de las pro-
puestas de la Asamblea del Foro de participacion
al Contrato de Gestién anual del drea sanitaria.

En el mes de enero de 2008 se reunieron las aso-
ciaciones acreditadas en el Foro de Participacion
para analizar y debatir las 78 propuestas admiti-
das, que habian sugerido los ciudadanos a través
de sus asociaciones, o bien a titulo individual
mediante el Foro Virtual al Contrato de Gestién
de 2008. De ellas, el Consejo del Foro selec-
cion6 27 que posteriormente fueron analiza-
das y debatidas por el Consejo de Participacion
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POR SU PARTE, EL
PLAN DE FORMACION
CONTEMPLABA COMO
OBJETIVOS EL FOR-
MAR A LOS COMPO-
NENTES DEL FORO
PARTICIPATIVO EN
ASPECTOS DE ORGA-
NIZACION SANITARIA,
PARTICIPACION ClU-
DADANA Y PRESU-
PUESTOS PARTICIPA-
TIVOS, Y COMO CON-
SECUENCIA SE DEBIAN
CREAR DOCUMENTOS
DE TRABAJO Y LLEVAR
A CABO JORNADAS DE
FORMACION

Grafico 1
ASOCIACIONES ACREDITADAS (2008)

Asociaciones acreditadas (43)
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Gréfico 2

PROCESO DE LAS PROPUESTAS CIUDADANAS (2008)

Asociaciones - Ciudadanos —

Registro
entrada

FORO
PARTICIPATIVO
DE SALUD

9 Propuestas aceptadas

79 Propuestas presentadas

|

Oficina de ¢ Criterios
participacién ciudadana de admisién
78 Propuestas admitidas

Asamblea Plenaria Criterios

43 asociaciones de aprobacién

27 Propuestas aprobadas

!

Consejo del foro ¢ Criterios
20 miembros de seleccién
27 Propuestas seleccionadas
Consejo de participacion Criterios

y administracién 9 miembros de priorizacién

11 Propuestas priorizadas

!

Gerente SESCAM
Gerente de area

Consejo Salud CLM

Consejo Administracion SESCAM
CONSEJERIA DE SANIDAD
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y Administracion del Area, que eligi6 11 y las
remitié al gerente del SESCAM para su negocia-
cién en el Contrato de Gestién anual. Finalmente,
se aceptaron nueve, y todas ellas eran propues-
tas que tenian que ver con recursos humanos,
recursos materiales, convenios y colaboracio-
nes, organizaci()n de servicios y nuevas acciones
(Graricos 2 Y 3).

Todo este proceso esta siendo supervisado y
evaluado por el Instituto de Estudios Sociales
Avanzadosdel Consejo Superior deInvestigaciones
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Cientificas (IESA-CSIC), organismo que cuenta
con una amplia experiencia en trabajos de inves-
tigacién basica y aplicada relacionados con la
calidad de la democracia y la participacién ciu-
dadana en general, y especializado en el analisis
de procesos participativos. Con este instituto se
ha establecido un convenio de colaboracién para
supervisar el desarrollo y la implementacién del
modelo de participacién.

Divulgacién de la experiencia

Asimismo, durante el afio 2008, se han realiza-
do diversas actuaciones, entre las que destacan
las siguientes: implantacién de las propuestas
aprobadas, jornadas de formacién dirigidas a
los representantes de los ciudadanos, colabora-
cién del Ayuntamiento de Puertollano en cues-
tiones de infraestructuras y apertura de un pro-
ceso de admisién de nuevas asociaciones al Foro
Participativo. La experiencia se ha divulgado en
diversos foros cientificos y sociales, naciona-
les e internacionales, donde se ha analizado y
debatido, recogiendo de esta manera sugeren-
cias para mejorar el proceso (por ejemplo, la
cuota de representacion de las asociaciones en
el Foro de Participacién y la confirmacién de
la identificacién de los participantes en el Foro
Virtual). El dar a conocer este nuevo modelo
de participacién ha supuesto también el reco-
nocimiento innovador y de cambio por parte
de varias organizaciones, entre las que destacan
el Programa de Actividades Comunitarias en
Atencion Primaria (PACAP), en el X Encuentro
del Programa de Actividades Comunitarias
en Atencién Primaria; la Sociedad Espafiola
de Atencién al Usuario de la Sanidad (SESAUS),
en el VIII Simposio, y el Diario Médico, que le
otorgd uno de los premios a «Las mejores ideas
del afio en el ambito sanitario».

Coparticipacion en el
Contrato de Gestién de 2009

La Asamblea del Foro ha visto ampliado su
numero de participantes, pues se han incor-
porado 15 nuevas asociaciones (actualmente
son 58), sus representantes han adquirido una
mayor capacitacién y han mejorado sus habili-
dades para analizar, debatir y priorizar las pro-
puestas mediante diferentes actuaciones forma-
tivas e informativas. Este proceso formativo ha
servido para que en la asamblea plenaria, cele-
brada el 1 de octubre de 2008, se seleccionaran
37 propuestas de las 118 recibidas en los meses
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Grafico 3
PROPUESTAS CIUDADANAS INCLUIDAS
EN EL CONTRATO DE GESTION (2008)

Propuestas aceptadas e incluidas (9)
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anteriores, las cuales se enviaron al Consejo de
Participaciéon y Administracién del Area para su
estudio y andlisis; a resultas de ello se han agru-
pado y priorizado 19 propuestas, que han sido
enviadas al director gerente del SESCAM para ser
incluidas en el Contrato de Gestién del Area de
Puertollano de 2009.

Comentarios finales

Desde la aprobacion del Decreto de Ampliacion
de Organos de Participaciéon Ciudadana se han

efectuado muchas actuaciones para su desarrollo
e implementacién, pero resalta principalmente
la mayor implicacién conjunta del movimiento
ciudadano y de la Administracién sanitaria en la
toma de decisiones que afectan a la gestion del
Area de Puertollano, asi como la predisposicion
positiva de la gerencia del SESCAM, sobre todo
por la aprobacién de un Servicio de Participacion
Ciudadana enlos Servicios Centrales del SESCAM,
con vistas a la extension del modelo a otras areas
sanitarias de la region.

En un andlisis de lo acaecido durante este ano
y medio, destacamos que la mayor debilidad es
que la mayoria de las decisiones se toman en la
ctspide de la organizacién; la mayor amenaza,
la falta de formacién/informacién de los ciuda-
danos; la mayor fortaleza, que hay un cambio de
actitud politica —se quiere avanzar en la democra-
cia deliberativa—, y la mayor oportunidad, que
los ciudadanos quieren implicarse en la toma de
decisiones —se ha incrementado el nimero de
asociaciones y de propuestas—. Estamos vivien-
do un gran cambio cultural en la organizacion
sanitaria y en los estilos de gestiéon por parte de
la Administracién, y como todo proceso inno-
vador y de cambio, produce tensién, confusion
e incertidumbre, pero también implica ilusién y
mejora. La finalidad es sentir el sistema sanitario
como algo de todos, que hay que cuidar y bus-
car la sostenibilidad del mismo.
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LA FINALIDAD ES
SENTIR EL SISTEMA
SANITARIO COMO
ALGO DE TODOS,
QUE HAY QUE CUI-
DAR Y BUSCAR LA
SOSTENIBILIDAD
DEL MISMO
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