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Sugieren trasladar mejoras económicas  
a los profesionales para evitar conflictos

Este año, con varios proce-
sos electorales (elecciones 
municipales el 24 de mayo, 
catalanas el 27 de septiem-
bre, y posiblemente andalu-
zas en marzo y generales en 
noviembre), será otro año 
más perdido en materia de 
reformas estructurales en 
sanidad. Pero, para que el 
sector supere sin demasia-
das dificultades el ejercicio, 
sería necesario trasladar a 
los profesionales algo de 
mejora salarial, según coin-
cidieron en señalar la sema-
na pasada Manel Jovells,  
director General de la Fun-
dación Althaia  de Manre-
sa y presidente de la Unión 
Catalana de Hospitales; 
Manel del Castillo, direc-
tor general del Hospital Ma-
terno-Infantil de San Juan 
de Dios de Esplugas, en Bar-
celona, y secretario gene-
ral de la patronal del Con-
sorcio Sanitario y Social de 
Cataluña,  y Xavier Mate, di-
rector general de IDCsalud 
en Cataluña, que participa-
ron en la clausura de la XVI 
edición del Máster en Ges-
tión Hospitalaria y Servi-
cios Sanitarios de la Univer-
sidad de Barcelona. 

La crisis puede ser una 
oportunidad para mejorar 
el sistema. Pero, tal y como 
dijo Del Castillo, "se está 
acabando [la crisis], pero, 

Expertos dan por perdido 2015 para  
lograr reformas estructurales en sanidad 

Hasta cuatro posibles procesos electorales 
impedirán extraer la sanidad del debate político
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MANUEL DEL CASTILLO

¿Por qué somos incapaces 
de hacer cambios? (...) 

Somos un país de lobistas y cada 
uno defiende su trocito y nadie se 
mueve"

“
XAVIER MATE

Somos profundamente 
miedosos. La única 

solución es hablar claro, poner 
todos los problemas sobre la 
mesa y arreglarlos"

“
MANEL JOVELLS

Que 2015 sea el año de la 
inflexión en recortes,  y 

seamos capaces de aportar más 
dinero a los centros para que lo 
trasladen a los profesionales"

“
como sistema, hay pocas re-
formas". 

Jovells reclamó un pacto 
político sobre la sanidad ar-
gumentando que, en un 
marco estable, la gestión  en 
época de crisis "sería dura, 
pero no tanto". Su propues-
ta es mantener la sanidad 
alejada de la lucha políti-
ca, pero con tantas eleccio-
nes, lo ve difícil. Se conten-
taría con que "2015 sea el 
año de la inflexión en recor-
tes,  y seamos capaces de 
aportar más dinero a los 
centros para que lo trasla-
den a los profesionales". 

Del Castillo recordó que 
España fue incapaz de apli-
car inicialmente las refor-
mas sanitarias del llama-
do Informe Abril Martorell 
(1991) y que en 2015 siguen 
pendientes: "¿Por qué so-
mos incapaces de hacer 
cambios? (...) Somos un país 
de lobistas y cada uno de-
fiende su trocito y nadie se 
mueve".  A su juicio, 2015 "no 
es un año de reformas" y, 
además, se recrudecerá el 
"movimiento demagógico 
de la privatización" 

Mate se mostró de acuer-
do: "Somos profundamente 

miedosos. La única solución 
es hablar claro, poner todos 
los problemas sobre la 
mesa y arreglarlos, y al sa-
lir no hablar en contra al 
primer periodista que uno 
se encuentra. Es preferible 
decidir y equivocarse que 
llevar diez años diciendo lo 
mismo y no hacer nada (...). 
Si hay que cerrar hospitales, 
que se cierren, y si hay que 
mover servicios, que se 
muevan". Mate también opi-
na que este año los profesio-
nales tendrían que notar 
mejoría: "Si no reciben una 
recuperación, la guerra está 

servida. Eso tranquilizaría 
el escenario". 

Jovells explicó que, en Ca-
taluña, el presupuesto bajó 
un 16 por ciento entre 2010 
y 2013 en un sector que ya 
estaba "subfinanciado", y 
que el principal impacto ha 
sido el aumento de las listas 
de espera y la pérdida de 
empleo y de poder adqui-
sitivo del profesional. En 
Cataluña se ha perdido un 
4,4 por ciento de ocupación 
en salud; la jornada labo-
ral aumentó un 3 por cien-
to y las retribuciones baja-
ron un 21 por ciento.

El acuerdo entre CiU y ERC 
para adelantar las eleccio-
nes autonómicas de Catalu-
ña al 27 de septiembre  le ha 
dado al Gobierno de la Ge-
neralitat al menos 8 meses 
de posible calma, comen-
zando por la aprobación de 
los Presupuestos para 2015, 
que están en pleno trámite 
parlamentario. 

Que  ERC retirase la se-
mana pasada su enmienda 
a la totalidad de los presu-
puestos de Salud le dio un 
espaldarazo al consejero 
Boi Ruiz, pero está por ver 

ERC podría apoyar una reprobación del consejero Boi Ruiz
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cómo quedarán finalmente 
las cuentas y la ley que las 
acompaña tras negociar y 
admitir, se supone, varias 
enmiendas parciales de 
ERC.  

También abre incógnitas 
que ERC no descartase el 
jueves pasado apoyar en las 
próximas semanas una pe-
tición de iniciativa por el 
grupo Iniciativa por Catalu-
ña-Verdes y Izquierda Uni-
da de reprobación del con-
sejero de Salud, Boi Ruiz 
"dados los incumplimientos 
de esta consejería -según 
ERC- en ámbitos como la 
transparencia en los contra-
tos y convenios sanitarios y 

la limitación de sueldos de 
los directivos". 

La diputada de ERC Alba 
Vergés exigió que el 31 de 
marzo se pueda tener infor-
mación de "absolutamente 
todo" el sistema sanitario 
catalán (público y concerta-
do). 

Recordó que el año pasa-
do ya se aprobaron medidas 
sobre sueldos de los direc-
tores y que "no se han dado 
los pasos que se tenían que  
dar (..) no se ha hecho nada, 
y por eso volvemos a estar 
debatiendo eso. Nos pare-
ce que encontrarnos con bu-
cles constantes tampoco es 
bueno, ni es sano ni, sobre-
todo, no ayuda a recuperar 
la confianza que los ciuda-
danos creo que se merecen 
tener en su propio sistema 
de salud público, que cre-
emos evidentemente mejo-
rable, y lo tiene que ser". 

Las adjudicaciones de ac-
tividad y las retribuciones 

de los directivos del sector 
sanitario ya fueron objeto 
de una agria disputa en el 
Pleno del Parlamento del 
pasado 16 de diciembre, 
cuando ERC presentó una 
interpelación en la que Ver-
gés dijo que en los presu-
puestos figura toda una ci-
fra sin detallar de 3.800 mi-
llones de euros que gestio-
na el Servicio Catalán de la 
salud (CatSalut) vía concier-
tos, contratos, convenios y 
que "no nos sirve para ver 
cómo asignamos estos re-
cursos. Por tanto, necesita-
mos otra herramienta 
transparente, más allá de 
este presupuesto".

ERC retiró la semana 
pasada su enmienda a 
la totalidad del 
Presupuesto de Salud 
para 2015 pero insiste 
en exigir transparencia 
en contratación y 
sueldos de directivos 
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El encuentro anual del 
Foro Económico Mun-
dial, que acabó el sába-
do en Davos (Suiza), de-
dicó parte de su tiempo 
a la salud, como ya infor-
mó el viernes diariome-
dico.com. Uno de los do-
cumentos que estuvie-
ron sobre la mesa es un 
análisis del proyecto El 
futuro de lo saludable, 
en el que se parte de una 
base: la salud debe ser 
fundamental para el cre-
cimiento económico. 

El texto pide un deba-
te renovado entre todos 
los actores implicados 
en el que prime la máxi-
ma "lo saludable como 
inversión, no como gas-
to". Pide un especial pro-
tagonismo del abordaje 
de las enfermedades no 
transmisibles y una me-
jor comprensión de los 
costes y beneficios que 
la inversión en salud y 
sanidad puede generar.  

En líneas generales, 
pide a los inversores que 
no sólo piensen en retor-
nos cuantitativos, sino 
también cualitativos, y 
que centren el tiro al ele-
gir colaboraciones pú-
blico-privadas. Además, 
recomienda estratificar 
los determinantes socia-
les de la salud, e incenti-
var -no dice cómo- a los 
agentes sanitarios. 

9 IDEAS Y 5 RETOS 

Se concretan nueve pun-
tos clave: programas 
adecuados de vacuna-
ción, adecuación socio-
sanitaria, nutrición in-
fantil, entorno saluda-
ble, salud en el embara-
zo, obesidad, adherencia 
terapéutica, educación 
en salud y autonomía en 
el cuidado de la salud.  

El informe añade cin-
co retos: mejorar la des-
conexión entre inverso-
res y beneficiarios, con-
cretar el papel de cada 
agente, subsanar el des-
conocimiento en oportu-
nidades de inversión, in-
centivar más los resulta-
dos que la actividad, y 
acercar la distancia en-
tre los términos eficacia 
y efectividad.

El Foro 
Económico 
Mundial pide 
'otra' inversión 
en salud
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