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Insabi: subsanar los errores

a Cdmara de Diputados aprobd
ayer la desaparicidn del Instituto
de Salud para el Bienestar (1nsabi),
cuyas funciones serdn absorbidas
por IMSS-Bienestar. El grupo par-
lamentario de Morena impulsa la iniciativa
bajo el argumento de que sdlo el segundo
organismo garantiza la extensidn progresiva,
cuantitativa y cualitativa de los servicios de
salud, especialmente para la poblacidn sin
seguridad social. Todos los recursos econdmi-
cos, infraestructura v personal del Insabi se-
rédn transferidos a IMSS-Bienestar, v durante
la transicion se establecerdn convenios a fin
de mantener la continuidad del servicio.
Lareforma fue presentada de manera sor-
presiva, pero es la cnlminacidn de un proce-
soque comenzd hace mas de un afio. Desde
entonces se anticipaba que la transforma-
cidn del sisterna sanitario para poblacidn sin
seguridad social tomaria comao base al IMSS-
Bienestar, el cual opera desde hace 44 afiosy
cuenta con un esquema de prevencion y aten-
cidn de enfermedades bien definido para las
zonas rurales. En esta restructuracion tam-
bién quedd por definirse si el Insabi seguiria
administrando los recursos econdmicos desti-

nados al rubro. De este modo, lo avalado ayer
concreta v despeja dudas sobre el futuro del
plan para universalizar los servicios de salud.
Como se reconocid incluso desde Morena,
la creacidn del Insabi fue un error. La institu-
cion no cumplio con los objetivos para los que
fue concebida v, por el contrario, implicd una
distraccidn de tiempo v recursos que pudie-
ron haberse aplicado con mayor eficacia,
Debe recordarse que este organismo surgic
para sustituir al Seguro Popular fundado du-
rante el gobierno de Vicente Fox v continuado
por Felipe Calderdn v Enrique Pefia Nieto, v
que resultd incapaz de cumplir con el objetivo

principal para el que fue ereado: proporcionar
atencidn médica de calidad a los millones de
no asegurados que hay en el pais.

En su concepeidn, el Insabi tenia objetivos
ambicipsos, guiados por un innegable espi-
ritu humanitario, comao lo demuestra el que
sus beneficios abarcaran no sdlo a todos los
mexicanos, sino también a los extranjeros en
territorio nacional, sin importar su estatus
migratorio. Lamentablemente, el objetivo de
garantizar el derecho universal a la atencidn
médica ¥ entrega de firmacos se quedd trun-
co tanto por fallas en el disefio institucional

como par circunstancias adversas fuera del
control de las autoridades. No puede olvidar-
se que entrd en operacion el 17 de enero de
2020, semanas antes de que se declarase la
emergencia sanitaria por covid-19, por lo que
los recursos del sector salud se volcaron a
la lncha contra la pandemia, con el titdnico
esfuerzo que supuso la reconversion hospita-
laria. Con todo, es preciso reconocer logros
coma la conclusion v entrega de 142 estable-
cimientos de salud que fueron abandonados
por gobiernos anteriores, o que permitia
anadir al sistema sanitario 3 mil 278 camas
distribuidas en 23 estados de la Bepublica.
Tras ¢l cambio de orientacidn votado aver,
debe reconoeerse la voluntad de rectificar
v registrar el aprendizaje de que resulta su-
mamente dificil construir en el corto plazo
un provecto con la fuerza institucional y las
capacidades del IMSS. Ahora toca acelerar
el paso para hacer efectivo el derecho auna
atencidn médica de calidad y una provision de
firmacos para toda la poblacidn de manera
gratuita. Cabe esperar que el IMSS-Bienestar
recoja el testigo v que se le den los recursos
neeesarios a fin de cumplir con esta meta tan
compleja como irrenunciable.



