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La lista de espera
para operarse en
la sanidad publica
llega a tres anos

Parc Tauli, Sant Pau y Bellvitge, los
hospitales mas ‘lentos’ ® La demora
media alcanza los 3,85 meses

JOSEP GARRIGA
Barcelona

La lista de espera para operarse
de juanetes en el hospital de Bell-
vitge supera los 35 meses, casi
tres aflos. Para una intervencion
de protesis de rodilla en Parc
Tauli, en Sabadell, las demoras
son superiores a 25 meses. Y en
Sant Pau, las fimosis se progra-
man para dentro de dos afos y
medio. Parc Tauli, Sant Pau y Bell-
vitge —por este orden— se sitian
ala cabeza de la impopular y tris-
te lista de los centros que acumu-
lan mayores retrasos de progra-
macion en las 14 intervenciones
quirdrgicas que el Departamento
de Salud controla a la hora de con-
tabilizar los periodos de espera
de la sanidad catalana. A pesar de
ello, tan solo una infima parte de
los pacientes inscritos en estas lis-
tas —el 1,2%— aceptan ser opera-
dos en otros hospitales, como pue-
den hacer una vez transcurridos
seis meses de espera.

A 31 de diciembre del pasado
ano, un total de 50.705 pacientes
aguardaban para someterse a
una operacion quirdrgica en algu-
no de 70 hospitales de la red sani-
taria catalana. El tiempo medio

de espera era de 3,85 meses, perio-
do inferior a los seis meses que
garantiza la Administracién. Pero
esos cuatro meses inicamente re-
flejan una media, porque existen
enormes disparidades segin el ti-
po de operacion, la prueba diag-
néstica y el centro hospitalario.

Si Parc Tauli, Sant Pau y Bell-
vitge se sittian al frente de los peo-
res, los mejores son los centros de
Campdevanol (Ripollés), el muni-
cipal de Badalona y el de Santa
Caterina de Girona, que acumu-
lan plazos de espera inferiores al
mes y medio en intervenciones co-
mo cataratas, hernias, fistulas o
varices. También es cierto que la
presion asistencial de estos cen-
tros es muy inferior a la que su-
fren los ocho hospitales de refe-
rencia del Instituto Catalan de la
Salud (ICS), entre ellos los de Vall
d’Hebron, Bellvitge, Joan XXIII y
Arnau de Vilanova, y otros de ma-
yor tamaio, como el de Sant Pau
y el Clinic, y tampoco cubren las
14 patologias sometidas a control
administrativo, con lo pueden ad-
ministrar méas comodamente los
horarios de quiréfanos.

Doble presion en el ICS

“Los hospitales que pertenecen a
la red del ICS soportan una doble
presion. Por una parte, deben rea-
lizar las 14 operaciones quirdrgi-
cas incluidas en los controles, y
por otra, también actlan como
hospitales de referencia de su de-
marcacion y, por tanto, realizan
cirugias mucho mas complica-
das”, asegura Francesc Brossa, di-
rector del Area de Servicios y Cali-
dad del Servicio Catalan de la Sa-
lud (SCS).

El Departamento de Salud di-
ce que ha hecho un esfuerzo pa-
ra reducir los periodos de espera
en cirugia. A pesar de algiin que
otro repunte por causas estructu-
rales, seglin Brossa, el plazo de
4,33 meses de media de los ocho
centros del ICS es idéntico al de
dos afios atras, cuando el nime-
ro de personas con tarjeta sanita-
ria era muy inferior. Ahora es de
7,6 millones.

Sin embargo, los hospitales
que gestiona el ICS acumulan pla-
zos de espera —no mas de 30
dias— superiores a los de los cen-
tros concertados, la mayoria de
ellos en manos publicas, de ayun-
tamientos, consorcios u érdenes
religiosas. Mientras que la demo-
ra en los centros del ICS es de
4,33 meses, en los concertados es
de 3,41 meses, un plazo que per-
manece invariable a lo largo de
los afios. PASA A LA PAGINA 2
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Los sindicatos aseguran que “hay
formas de disimular las listas de espera”

CC OO alerta del perjuicio que sufriran los hospitales por las medidas anticrisis

VIENE DE LA PAGINA 1

“Los datos confirman la existen-
cia de mayor agilidad y menor ri-
gidez en los centros concertados
que en los del ICS, que se mueven
con un presupuesto cerrado. En
cambio, en los concertados, que
se rigen con un contrato, el Servi-
cio Catalan de la Salud puede am-
pliar las cuotas quirdrgicas”, se-
fiala Boi Ruiz, presidente de la pa-
tronal Union de Hospitales.

Y es que los centros concerta-
dos se financian a través del SCS
por dos conceptos: uno per cdpita
con relaciéon al nimero de pa-
cientes y otro en funcién del na-
mero de intervenciones quirargi-
cas que realizan. De ahi que a
medida que se practican opera-
ciones, las listas de espera se va-
yan reduciendo. Otra cosa es que
la Administraciéon no disponga
de mas recursos para comprar
un ntimero mayor de operacio-
nes, y otra que los propios hospi-
tales, concertados y publicos, se
encuentren al borde del colapso
y sean incapaces de absorber
mas demanda. “Al comprar los
paquetes, por ejemplo las proéte-
sis, cuando se terminan ya no se
realizan mas operaciones”, preci-
sa Carmen Navarro, secretaria
de la federacion de Sanidad de
Comisiones Obreras.

“Los objetivos de actividad se
cumplen con creces, porque, si
no, los hospitales no reciben la
contraprestacion econdémica. Si
realizan més de lo comprado, las
intervenciones se pagan a un pre-
cio marginal”, explica Brossa.

Pero existen algunas experien-
cias novedosas en la sanidad cata-
lana que se han demostrado efica-
ces, como la de Valles Oftalmolo-

I Listas de espera en los hospitales del ICS*y en los centros concertados
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Oy Enlista Derivados

Operacién EL PEOR EL PEOR DEL ICS*

Cataratas 15.053 295
Cataratas Sant Camil (9,21) Viladecans (7,15) Varices 3.166 1
Varices ElVendrell (12,94) Vall d’'Hebron (14,36) Hernias 3.814 38
Hernias CanRuti (8,23) Viladecans (8,48) Extirp. de lavesicula biliar 2.095 17
Extirp. de lavesiculabiliar  Sant Boi (8,96) Verge de la Cinta (4,90) Artroscopia 4.889 69
Artroscopia Parc Tauli (17,58) Bellvitge (16) Extirpacién de la préstata 921 9
Extirpacién de lapréstata  Igualada (7,61) Trueta (5,35) Tunel carpiano 1.537 8
Tunel carpiano Sant Bernabé (7,57) Can Ruti (6,94) Extirpacién de lasamigdalas 2.144 4
Extirpacién de las amigdalas Sant Pau (16,51) Viladecans (13,66) Circuncisién 2.454 20
Circuncisién Sant Pau (26,67) Bellvitge (18,37) Prétesis de cadera 2.199 57
Prétesis de cadera Dos de Maig (9,09) Bellvitge (6,07) Prétesis de rodilla 4.968 78
Prétesis de rodilla Parc Tauli (25,52) Joan XXII1 (17,81) Extirpacién de ttero 976 2
Extirpacidn de (tero Igualada (7,77) Viladecans (6,22) Juanetes 4.955 34
Juanetes Hospital del Mar (28,31)  Bellvitge (35,78) Fistula pilonidal 724 0
Fistula pilonidal L'Hospitalet (9,95) Can Ruti (6,59) TOTAL 50.705 644

*Instituto Catalan de la Salud. EL PAIS

gia, empresa que presta servicio
a los hospitales de Granollers,
Sant Celoni y Mollet. En seis afios
ha conseguido reducir notable-
mente las listas de espera de cata-
ratas en Sant Celoni y Mollet, has-
ta plazos inferiores a la media, un
maximo de dos meses.

No obstante, como apunta Na-
varro, hecha la ley, hecha la tram-
pa. “Siempre existen mecanismos
para disimular las listas de espe-
ra, porque a un paciente le inscri-
ben a partir de que el especialista

le prescribe la intervencion. ;Y
los tres o cuatro meses que han
pasado desde la primera visita?”,
se pregunta. Esta sindicalista ad-
vierte de que, aunque algunas es-
peras han disminuido, los recor-
tes en la financiacién y las medi-
das anticrisis “afectaran a la cali-
dad del servicio y se degradara”.
Carmen Navarro apunta, por
ejemplo, la rebaja de los concier-
tos, el recorte de plantillas y las
jubilaciones y bajas no cubiertas.

Mari Carmen Sabaté, presiden-

ta de la Asociacion de Usuarios
de Sanidad, admite el esfuerzo de
la Administracién para reducir
las listas quirtirgicas, pero alerta
de que este hecho ha incrementa-
do las esperas de las pruebas
diagnosticas. “Como solo se con-
trolan 14 patologias, se esconde
la realidad de otras intervencio-
nes mas comunes y que sufren
unas demoras terribles. Y ade-
mas los hospitales priman las in-
cluidas en las listas, con lo que el
resto se ralentiza”.
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