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"La concentraci6
no afectar5 la qualitat
del servei al pacient"

PALLIA MATEU
BARCELONA

E
l sector sanitari
privat viu en
mig d’un clima
de moviments
accionarials, i

qui hi treballa n’ds consci
ent. Encara no hi ha unani
mitat, per6, sobre quines
conseqt~ncies tindr~
aquesta tend~ncia a mitj.a i
llarg termini. La directora
general de la UCH en d6na
la seva opini6.

Es deia molt que l’activitat
de la sanitat privada aug-
mentaria per la cdsi i les
retallades a la ptiblica. Ha
estat aLxi?
No s’han incrementat de
manera significativa les
pblisses, per6 si el hombre
d’assist~ncies. I~s a dir, que
hi ha m6s gent que acudeix
a aquests serveis. Hi ha
gent que t6 doble cobertu
ra, no hi anava gaire i du

La erisi ho ha
afavorit, per6 la
tend~ncia a les
fusions ja existia,

corn a Europa

Hi haur~ ofertes
interessants per
grups petits. Per6

qui vulgui es
podrh mantenir

rant la erisi ho ha let mes.
Per6 l’increment de p61is
ses no ha estat significatiu, i
aix6 que hi ha hagut una
compet~ncia de preus i
s’ofereixen p61isses cada
vegada m~s econ6miques.

Aixl, quina ds la situaci6
del sector?
Pateix com tots els altres. 1,
corn que la crisi t~ una du
rada llarga, el que acaba
passant 6s que hi ha grups
que cedeixen, hi ha movi
ments en el sector, com
pres ivendes... Hihamovi
ments de fusi6.

Estan directament relaci-
onats amb la crisi o el fe-
nomen va mds enll/~?
S’estan produint a tot Eu
ropa. E1 que passa 6s que
aqul no hi est~tvem acostu
mats. El sector esta canvi
ant molt, coma la testa del
continent. I la crisi ho afa
voreix. Per6 la tend6ncia
segurament ja existia.

La directora general de la Oni6 Catalana d’Hospitals, Helena Ris.

La integraci6 de Quir6n i
IDC ha empes altres grups
a fusionar-se?
SL A m6s, hi ha gent inte
ressada a comprar. Per
rant, crec que es mantindr~
aquesta tendencia.

Quin paper hi fan els
grups mds petits?
Si poden mantenir preus,
no ds que no puguin sobre
viure. Elque passa ~s que ha
entrat capital de rise i pot
set que hi hagi ofertes molt
interessants per als grups
petits. Per6 el que vulgui
mantenir sepodr~fer ho.

Aquest proces pot generar
problemes pel que fa a
compet6ncia?

I~s un dels punts febles dels
processos de fusi6. Per6,
per exemple, la Comissi6
Nacional dels Mercats i la
Compet~ncia ha donat el
vistiplau a la integraci6 de
Quir6n i IDC. Si mires no
mes en l’~tmbit catalh, hi ha
una concentraci6 elevada,
per& si ho mires a tot l’Es
tat, no tant. Es poden donar
problemes de competen
cia, per6 est5 regular.

A Catalunya, I’ACCO sl
que va fer un advertlment
en aquest sentlt.
Si, perqu~ Quiron ja era
gros, i IDC tamb~. I la cosa
ha quedat molt concentra
da. Per6 la CNMC hi ha do
nat el vistiplau.

Mds enll~ d’un problema
de compet~ncia, pot afec-
tar la qualitat, el servei
q.ue es d6na al pacient?
Es un risc, un punt negre
tebric. Com que no has de
competir, no te’n cuides
tant. Perb, anab tm sistema
corn el nostre, en el qual hi
ha un sector sanitari ptiblic
de cobertura molt potent,
no passar~. El que si que
hauran de fer, en canvi, 6s
un pensament en el tema de
les retributions per als
merges, que s6n molt bai
xes. En aquest terreny,
s’hauria de millorar per te
nit professionals compe
tents i ben retribuRs. I per
aixb s’haurien d’augmen
tar els preus de les p61isses.
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