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La UCH forma un equipo de crisis para
guiar a los concertados en los recortes

� Carmen Fernández Barcelona

Nunca antes se había dado
en la sanidad catalana un re-
to como el que le ha dictado
el Gobierno de la Generali-
tat, para poder cumplir este
año con el déficit pactado
con el Gobierno central y
evitar así que sus cuentas se-
an intervenidas: reducir el
gasto en los escasos diez me-
ses que quedan de año en
un 10 por ciento (950 millo-
nes de euros).

Los centros concertados,
que son la mayoría en esta
comunidad, tienen que con-
tribuir sufriendo un recorte
del 2 por ciento en sus tari-
fas (que se suma al 3,21 por
ciento de reducción que ya
se les aplicó el año pasado) y
del 2 o el 3 por ciento de la
actividad anual contratada,
que es algo que el Servicio
Catalán de la Salud (CatSa-
lut) establecerá dentro de
los contratos individuales
(por centro) que se ha com-
prometido a renovar antes
de abril. Quedará un 7,5 por
ciento de recorte decidido
en cada entidad por su di-
rección y profesionales.

La respuesta de la princi-
pal patronal del sector con-
certado, la Unión Catalana
de Hospitales (UCH), ha si-
do crear un equipo de crisis
con gerentes de centros aso-
ciados que guíen al resto
(un centenar de entidades
de titularidad tanto pública
como privada dedicadas a la
atención a agudos, atención
primaria, atención sociosa-

CATALUÑA FORMADO POR OCHO GESTORES REPRESENTATIVOS DE TODOS LOS ÁMBITOS ASISTENCIALES Y TERRITORIOS

El objetivo de reducir el gasto sanitario en menos de diez me-
ses en 950 millones de euros, tal y como ha dictado la Gene-
ralitat, ha provocado una situación de emergencia sin prece-

dentes en la autonomía. La mayor patronal del sector con-
certado ha creado un equipo de crisis para que guíe al sector
en la medidas a aplicar para minimizar el impacto negativo.

�

Manel Jovells, presidente de la UCH, y helena Ris, directora general.
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GASTOS IMPORTANTES SIN DOCUMENTAR, DEUDAS SIN RECLAMAR Y ADJUDICACIONES SIN EL PRECEPTIVO CONCURSO

La Sindicatura destapa el descontrol de la Fundación de Puigcerdá
� C.F. Barcelona

La Sindicatura de Cuenta de
Cataluña ha emitido un in-
forme relativo a la Funda-
ción Privada Hospital de Po-
bres de Puigcerdá, en la Cer-
daña, que demuestra el es-
caso rigor en el control y do-
cumentación que se hace
del dinero en ese centro fi-
nanciado públicamente de
la comunidad autónoma.

El ponente del informe es
el ex síndico Agustí Colom
Cabau y el objeto del trabajo
fue la fiscalización de la acti-
vidad económico-financiera
de la fundación durante el
ejercicio 2008, mediante la

evaluación de los procedi-
mientos de control interno
y de la información presu-
puestaria y contable de la
entidad y el análisis del
cumplimiento de la legali-
dad, especialmente en cuan-
to al personal y la contrata-
ción. El órgano de gobierno
de la fundación analizada es
un patronato formado por el
alcalde de Puigcerdá y otros
ocho miembros designados
por la corporación munici-
pal. La sindicatura ha de-
mostrado "una falta impor-
tante de control interno de
la fundación".

Por ejemplo, la entidad no

ha facilitado la documenta-
ción soporte necesaria para
poder verificar los diversos
conceptos que componen
los 7,2 millones de euros
que aparecen contabiliza-
dos en el epígrafe "construc-
ciones", ni tampoco los 4,5
millones de euros del epí-
grafe "instalaciones técnicas
y maquinaria". Igualmente,
no ha facilitado la documen-
tación soporte de las sub-
venciones recibidas por 2,4
millones de euros.

Al parecer, para controlar
el inmovilizado material y
conocer el importe a amor-
tizar cada ejercicio, la fun-

dación se basa en unos fi-
cheros extracontables de in-
movilizado que no cuadran
con los importes reflejados
en el balance.

Por tanto, el cálculo de la
fundación para la dotación
de la amortización del in-
movilizado material de
370.609,47 euros, no se ha
podido validar. Tampoco se
ha validado el valor de la
amortización acumulada del
inmovilizado material que al
cierre del ejercicio era de
5,9 millones de euros.

La sindicatura también
ha comprobado que no
consta que la fundación ha-

ya hecho ninguna actuación
ni procedimiento para recla-
mar a los deudores los im-
portes pendientes de cobro
de mutuas y entidades ase-
guradoras, usuarios particu-
lares y usuarios de residen-
cia. Y ha hallado que un mé-
dico tiene firma en varias
cuentas bancarias pero no
consta la autorización esta-
tutaria pertinente.

Y para completar el pano-
rama, "la fundación adjudica
los contratos de forma di-
recta sin seguir ninguno de
los procedimientos estable-
cidos en la normativa de
contratación pública".

nitaria y de salud mental).
El grupo está formado por

ocho gestores representati-
vos de todos los ámbitos
asistenciales y territorios y,
resumiendo, se les ha enco-
mendado: "¿Qué hacemos
en esta situación de emer-
gencia que no se había dado
nunca?", según han informa-
do a este diario el presidente
de la patronal Manel Jovells
(sustituyó a Boi Ruiz cuando

fue nombrado consejero de
Salud de la Generalitat) y
Helena Ris, directora gene-
ral.

Control de compromisos
Según han explicado, cola-
borarán con la Administra-
ción en lo necesario pero
también controlarán que
cumpla con sus compromi-
sos y facilite a los centros to-
dos lo preciso para que pue-
dan hacer frente al recorte
presupuestario con el menor
impacto negativo para sus
pacientes y plantillas. "La
responsabilidad de los recor-
te es del CatSalut y los dife-
rentes programas asistencia-
les del Departamento de Sa-
lud", han apuntado. Hay que
recordar que la consejería ha
dictado lineas generales para

el recorte pero ha dejado a
los centros autonomía de
gestión para que se adapten.

El grupo de crisis de la
UCH monitorizará todo el
proceso, medirá el impacto,
recomendará medidas y pro-
pondrá sinergias. Los cen-
tros públicos y concertados
catalanes son muy activos
en alianzas estratégicas, pe-
ro la actual coyuntura, en
opinión de Jovells y Ris, obli-

gará a ampliarlas y acelerar-
las; "tenemos que hacer las
cosas de manera diferente
para mejorar aún más la efi-
ciencia pero sin hacer daño".

Por otro lado, Jovells, que
tiene funciones institucio-
nales, y Ris, que ha asumido
las ejecutivas dentro de la
patronal, han explicado que
además de apoyar a sus cen-
tros asociados en el actual
contexto seguirán con el
plan estratégico 2010-2015
de la institución y con los
objetivos de lograr mayor
autonomía para los centros,
gestión empresarial y órga-
nos de gobierno potentes.

Sobre la mesa tienen pen-
diente renovar, junto con el
resto de patronales del sec-
tor y los sindicatos, el conve-
nio de la red concertada au-
tonómica; hacer frente al
conflicto colectivo por la re-
ducción salarial del 5 por
ciento dictada por la Gene-
ralitat en 2010 y aplicada en
los centros públicos y en los
privados concertados (en es-
tos últimos sin acuerdo pre-
vio con los trabajadores), y
revisar el modelo de gobier-
no de la propia UCH, que ya
tiene 35 años y presenta
margen de mejora en mate-
ria de participación de los
asociados, para "lograr un
mejor posicionamiento en
la defensa de sus intereses".

La UCH forma parte de la
patronal autonómica Fo-
mento del Trabajo, que ha
cedido a Ris una silla en la
patronal nacional CEOE.

El grupo tiene que decir
al centenar de

asociados de la UCH
qué hacer en una

situación de
emergencia que no se

había dado nunca

La patronal mayoritaria
colaborará con la

Administración pero
también controlará que

cumpla con sus
compromisos y ayude a

los centros

Vía libre
en España
para 'Vpriv',
de Shire,
en Gaucher

� Redacción

La compañía británica
Shire ha recibido la apro-
bación de la Dirección
General de Farmacia y
Productos Sanitarios pa-
ra comercializar en Espa-
ña su medicamento Vpriv
-velaglucerasa alfa- indi-
cado en la terapia de sus-
titución enzimática a lar-
go plazo en pacientes
con enfermedad de Gau-
cher de tipo 1.

Según fuentes de la
compañía, Vpriv es una
terapia de sustitución
enzimática producida en
una línea celular huma-
na que utiliza la tecnolo-
gía de activación génica
patentada por Shire. El
compuesto ha demostra-
do eficacia a corto y lar-
go plazo en parámetros
terapéuticos clave, como
la concentración de he-
moglobina, el recuento
de plaquetas, el volumen
del hígado y el del bazo.
Se trata de un medica-
mento bien tolerado y
con perfil de inmunoge-
nicidad favorable. Ade-
más, muestra una efica-
cia sostenida en pacien-
tes cambiados desde
otras terapias de sustitu-
ción enzimática.

■ AZ deja de hacer
'Pulmicort'
La multinacional As-
traZeneca ha suspendido
la fabricación del antias-
mático Pulmicort -bude-
sonida-, en sus presenta-
ciones de 100 y 200 mi-
crogramos/inhalación y
suspensión para inhala-
ción en envase a presión
por problemas de fabri-
cación por aspectos téc-
nicos del dispositivo.

La empresa subraya
que los problemas no es-
tán asociados al princi-
pio activo ni a ningún
otro de sus productos, y
que los pacientes pueden
seguir usando el fármaco
hasta que agoten sus
existencias. Pulmicort en
la citada presentación se
fabrica con procesos y
componentes específicos
para este producto, y
ninguno se utiliza con
ningún medicamento de
AstraZeneca. La compa-
ñía trabaja con autorida-
des y profesionales para
que los pacientes sigan
recibiendo el tratamien-
to alternativo adecuado.
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