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Laagoniadela
sanidad se cobra las
primeras victimas

Algunos hospitales publicos no pagan a proveedores
de productos sanitarios desde hace mds de un afio

Los médicos interinos
enganchan contratos
basuray se ven
obligados a doblar
turnos

Maria Poveda

MADRID- «;A cudnto tiene las ti-
ritas?(...) ¢Ah!, de acuerdo, pues
yamelo pensaré». Estas lineas de
didlogo de una anciana y una
farmacéutica, més propia de un
mercado que de una oficina de
farmacia, se ha convertido en el
dia a dia de las boticas espafiolas.
Cuando el farmaco es con receta,
ypagael Estado, no hay problema
en llevérselo; pero si el dinero
tiene que salir del boisillo del
propio consumnidor, es otro can-
tar. Y asi lo demuestran las esta-
disticas: el gasto farmacéuticodel
Estado ha crecido a un ritmo ver-
tiginoso enlos tiltimos meses. Sin
embargo, las ventas en farmacia
caenentre un 20y un 30 por cien-
to. ;3Cémo se explica?

Muy fécilmente: «<Han dejado
devenderse productos sinreceta.
Sobre todo de dermocosméticar,
explica el farmacéutico Jorge
Ferndndez-Lomana. Leciones,
cremas, adhesivos de dentadura,
pafiales, leches infantiles,... la
denominada «parafarmacia» ha
sido durante afios lagailina de los
huevos deoro delosboticarios.Ya
no. «La calda delas ventas se nota
en la cajay, claro, te repercute en
la capacidad de contratar mas
personal», comenta.

Laventadeproductos conrece-
taes ahoralaprincipal ocupacién
de las farmacias. Los mejor para-
dosenestacrisis sonlosfirmacos
genérico pues desde hace algo
menos de diez afios se estd con-
solidando en nuestro pafs la cul-
tura de la medicina sin marca, el
«genéricon: «Deme paracetamol»,
pideunanciano. ;Quierequesea

gelocatil?», preguntael farmacéu-
tico. «El que sea mds barato»,
zanja el cliente. Y el genérico, el
farmaco que copia la molécula
original cuandolas patentes expi-
ran, siempre es mas barato que el
original.

Los descuentos de las recetas,
desde un 30 por ciento a la totali-
dad del importe en el caso de los
pensicnistas, son reembolsadosa
la farmacia por la Consejerfa de
Sanidad autonémica pertinente
en 30 dfas. Cuenta Ferndndez-
Lomana que «la Consejerfa se
comprometeal pago en 30dias. A
vecesseretrasa, peropaga», cuern-
taFerndndez-Lomana.

Retrasos de mds deun afio

Demomento. Porahorael farma-
céutico es el tinico sector al que
noleimportadarla cara paraeste
reportaje. No dicen lo mismo los
propietarios de empresas de pro-
ductos sanitarios de otras comu-

nidades auténomas. En Castillay
Le6n los retrasos de los pagos de
laConsejerfa de Salud superanlos
400 dfas. Lo confirma Carlos
(nombre ficticio, porque no quie-
re ser reconocido), propietario de
unaempreésa de9empleados que
sirvetodotipode material médico
quirtrgico —desde gasas a jerin-
guillas- a hospitales de la regi6n.

Ya hay intermediarios
que compran facturas
impagadas porla
Administracion

«Lo normal serfa cobrar en 60-90
dfas, pero tengo facturaspendien-
tes de cobro desde julio de 2008
por un valor superior a los 3 mi-
llones de euros, un montante sti-
perior alo que factura mi empre-

Jorge Fernandez, fari éuti pli

sa en un afo», confiesa.

El retraso en el cobro deja a
empresas como la de Carlos en
una situacién dramdtica: «Yo no
cobro, perotengo que hacer fren-

ANALISIS

por Roser Fernandez

M ;Esposiblesalvarla Sanidad
Piiblica dela quiebra?

-Lo que hay que hacer es tra-
bajar por mantener la sosteni-
bilidad del sistema sanitario y
social. Es necesario tomar
medidas para situar el sector
sanitario y social como un
motor econdmico y de cohe-
sién social sin perder los nive-
les de calidad del sistema.

M ;Qué medidas serfan apro-
piadas para recuperarla?
-Pedimosuntipode IVAsuper-
reducido, del4 por ciento, para
el sector sanitario, No es una

demandanuevay viene avala-
daporuninforme técnico que
hemoshechollegaratodoslos
grupos parlamentarios. Los
servicios de salud est4n exen-
tos de IVA'y, por lo tanto, los
centros no lo pueden repercu-
tir. Un incremento en este im-
puesto les supone un grave
perjuicio que dificultala soste-
nibilidad del sector.

B ;Hace falta un pacto de Es-
tado por la Sanidad?
-Rotundamentesf. Lasanidad
ylaatencién ala dependencia
tienen suficiente calado como
paraquedar al margen del rifi-
rrafe politico.

Un sector que deberia ser un motor
de la economia, no un pozo sin fondo

B ;Qué tendrfa que tener el
Pacto?

-Situar las expectativas de los
ciudadanos en el marco de la
financiacién disponible; vin-
cular el incremento de los
costes salariales ala mejora de
la productividad; hacer em-
presadelosrecursos puiblicos;
asignar los recursos econémi-
coscontransparencia; evitarel
abuso moral del sistema; favo-
recer ¢l trato fiscal favorable
delgasto sanitariosocial paga-
do por los usuarios, etc.

*directora general de Unitn
Catalana de Hospitales

que «la crisis se nota en la caja»

te atodos los pagos-proveedores,
personal, liquidacionesdeIVA sin
haber cobrado las facturas...—.
Actualmente sobrevivimos con
créditos bancarios, pero si el afio
pasado éramos) en la empresa,
ya somos siete ' no sé si el afio
proximo tendré ue prescindir de
mds», lamenta.
LaempresadeZarlosenCastilla

1'Uni6, una asocacién de entida-
des sanitarias c¢alana que aglu-

fina a mas decien empresas,
confirman que «en laempresade
bienesy serviciosseobservayaun
retraso progresivo enlos plazosde
pago por parte de administracio-
nesy entidades».

Y aunque empresarios como
Carlos saben que, tratdndose de
la Administracién, «al final siem-
pre cobras», lamentael dafio y los
trastornos quelos retrasos causan
ensus vidas: «Mi negocio esservir
productos sanitarios, no reclamar
los intereses de morosidad, ni
dedicarme a financiar al sistema
de salud», denuncia.

Ante la agonfa de os pequefios
empresarios del sector sanitario
algunas firmas han visto oportu-
nidad de negocio: «Hay interme-
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diarios que nosofrecen comprar-
nos las facturas que tenemos
pendientes de cobro a un 14 por
ciento menos, Conesonos asegu-
ramos el pronto pago, aunque
perdamos un porcentaje. Luego
ellos se encarga de reclamar los
intereses de morosidad», cuenta.

Y en ese circulo vicioso de deu-
das pendientes y créditos banca-
rioscadavezmdsexigentes sobre-
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viven las pymes del sector sanita-
Tio. Pero la bancarrota de la sani-
dad deja m4s victimas: los profe-
sionales sanitarios, ahogados en
contratos eventuales, turnos in-
terminables y sobrecarga de pa-
cientes. Lo cuenta Isabel (otro
nombre ficticio parauna pediatra
de 39 afios con una formacién
queincluye unasegundaespecia-
lidad en inmunologfa) que engan-

A

cha contratos temporales desde
hace dos arios. ;Su delito? Haber-
se mudado «por motivos perso-
nales» desde suSudamérica natal
Y no tener posibilidad de homo-
logar su tftulos: «El Ministerio
tiene todala documentacién que
mesolicité. Estoyalaesperadeun
examen, que se lleva atrasando
desde hace un afio. Esto me pone
a una situacion, si no de ilegal, sf

1/ PACIENTES

El usuario de la sanidad, el
paciente, es el que sufre las
consecuencias de todos los
problemas de financiacién,
falta de personal y sobrecarga
de trabajo de los sanitarios.

2/ MEDICOS

La falta de profesionales

y los contratos precarios
obligan a los médicos en
activo sin plaza fija a trabajar
largas jornadas, a doblar
turnos y a acumular guardias.

3/ EMPRESAS

Las empresas que sirven
bienes y servicios al sector
sanitario ptiblico llevan meses,
en algunas comunidades
auténomas més de un afio,

de retraso en los cobros.

4/ FARMACIAS

La crisis ha reducido un 30
por ciento la venta en las
farmacias, sobre todo en los
productos que no requieren
receta médica.

5/ SANIDAD PRIVADA
Algunas clinicas de gestién
privada también sufren
retrasos en el cobro de los
conciertos que tienen con la
Sanidad Publica.

de sublegal, y que me impide
acumular antigiiedad o optar a
una plaza de funcionario».

De hecho, el pasado viernes el
consejero de Inmigracién y Co-
operacién de la Comunidad de
Madrid, Javier Ferndndez-Las-
quetty, criticé el procedimiento
dehomologacién detftulos porla
demora en su trarnitacién y por-
que es uno de los «principales

obstéculosalos que se enfrentael
inmigrante».

Excesodetrabajo

El caso es que a Isabel trabajo
—-aunque inestable- no le falta,
mads bien lo contrario: «Veo pa-
cientesde2 al0delanoche. Unos
80aldfa, cuandoloqueaconsejan
s que no se vean més de 25 en
una tarde. En mi ambulatorio
hemnosdejado de ver nifios sanos,
porque materialmente no hay
tiempon.

Pero aun asi, falta personal y
«desde la gerencia nos piden el
favor de que doblemos el turno y
trabajemos de mafiana en otros
centros. El cansancio es extremo,
pero por la inestabilidad laboral
no podemos negamos y lo hace-
mos», dice.

Los médicos que tienen plaza

«Atendemos a 80
nifios en una jornada,
cuando se aconseja
no ver amds de 25»

fija también sufren las conse-
cuencias de los contratos basura
de los médicos: «No se puede
planificar cuando el 50 por ciento
de las personas en plantilla son
eventuales», lamenta Juan Bene-
dito, neurélogo en el Hospital La
Fe, deValencia. «Silaplantillaestd
bien dimensionada se deberfa
poder asumir bajas, vacaciones, y
sélo vernos desbordados siocurre
un tsunami», explica. Pero no es
asf: «Lapolfticade recursos huma-
nos es inexistente».

Yenmedio de estalenta agonia
de la Sanidad Piblica se encuen-
tra el ciudadano, que paga religio-
samente sus impuestos y que
empiezaaasurmnirque, sienferma,
mejor serd que pueda pagar la
cura de su bolsillo.
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