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El 46% de la deuda corresponde a
sólo 5 centros de alta tecnología

Los hospitales de la Red de
Utilización Pública (XHUP,
sector concertado) de Ca-
taluña cerraron 2011, pri-
mer año de los recortes del
Gobierno de Artur Mas
(CiU), con una deuda acu-
mulada de 3.568 millones
de euros, un 7,02 por cien-
to superior al año anterior;
la mayor parte (1.383 millo-
nes) con entidades de crédi-
to, y el 46 por ciento perte-
neciente a únicamente 5
centros de alta tecnología
(Clínico, San Pablo,
Puigvert, Instituto Catalán
de Oncología y Materno-In-
fantil de San Juan de Dios).

Estos datos forman parte
del Informe económico-fi-
nanciero de los centros hos-
pitalarios de atención espe-
cializada de 2011de la Cen-
traldeBalancesdelServicio
Catalán de la Salud (CatSa-
lut),quedesde2007monito-
riza a 59 entidades provee-
doras de atención a agudos.

El informe de 2011, pri-
mer año de Josep Maria Pa-
drosa como director del
CatSalut, es especialmente
relevanteporquemuestra lo
sucedido en los hospitales
catalanes,queeseañovivie-
ron,al igual que el resto del
sistema sanitario autonó-
mico, una crisis sin prece-
dentes por los recortes pre-
supuestarios lineales e in-
discriminados aplicados a
mediados de ejercicio.

El informe concluye que
los ingresos de los centros
bajaron un 7,16 por ciento y
que eso les obligó a aplicar
tres tipos de medidas ex-
cepcionales: reducciónde la
actividad, racionalización
de gastos de provisiones
para el funcionamiento y
sinergias entre los centros y
contención de los costes la-
borales.

En 2011 el resultado de
explotación de los hospita-
les de la XHUP fue de -49
millones de euros, con una
mejora de 99,4 millones de
euros respecto a 2010, lo
que representa una dismi-
nución de las pérdidas del
66,59 por ciento.Y su resul-
tado financiero fue de pér-

Deuda de 3.568 millones en la
concertada catalana en 2011

La cifra es más de un 7 por ciento
superior a la del año anterior
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didas de 36,7 millones de
euros,lo que supuso un em-
peoramiento del 67,12 por
ciento.

"Este incremento se debe,
principalmente a tres facto-
res: la puesta en funciona-
miento a pleno rendimiento
de cuatro nuevos centros
(...); el incremento del uso de
la financiación ajena a cor-
toplazo,frutode lasdificul-
tades de obtener financia-
ción ajena a largo plazo,y el
incremento del tipo de inte-
rés (...), además del incre-
mentode losmárgenesapli-
cados por las entidades fi-
nancieras", argumenta la
Central de Balances.

El gasto de personal dis-

minuyó un 5,46 por ciento
y la plantilla, un 2,88 por
ciento.El estudio diferencia
a los ocho hospitales del
Instituto Catalán de la Sa-
lud (ICS), que tuvieron una
disminución del gasto de
personal del 9,13 por ciento
y una disminución de la
plantilla del 4,47.

MENOS GASTO EN RRHH

Hay que recordar que en
2011 se registró un efecto
recurrente de la disminu-
ción del gasto por aplica-
ción del decreto ley 3/2010
de reducción del 5 por cien-
to de las retribuciones del
personal funcionario, esta-
tutarioy laboralde laAdmi-

nistración.En el sector con-
certado catalán las geren-
cias y comités de empresa
de los centros alcanzaron
pactos para evitar aplicar
expedientes de regulación
de empleo de extinción que
consistieron básicamente
en lareduccióno inclusosu-
presión de incentivos varia-
blesyotros tiposderetribu-
ciones. Las direcciones de
los centros también amorti-
zaron puestos de trabajo
por jubilaciones, extincio-
nes contractuales volunta-
rias; no cubrieron plazas
por reducción de jornada ,
permisos o bajas; adecua-
ron los turnos de trabajo y
redujeron permisos.

El informe también
muestraque las inversiones
bajaron un 69,9 por ciento y
que su gasto en medicación
de dispensación ambulato-
ria disminuyó por primera
vez en años y en una pro-
porciónnadadesdeñable: el
5,19 por ciento. En cuanto
a la actividad, se redujeron
un 7,6 por ciento las estan-
cias; un 0,45, las visitas a
consultas externas; un 1,91,
las urgencias, y un 1, trata-
mientos y pruebas de alta
complejidad.

¿Mejoraron las listas de espera en 2012?
El consejero de Salud, Boi Ruiz,
informó al Consejo de Dirección del
Servicio Catalán de la Salud
(CatSalut) que en 2012 se registró un
descenso del 15,9 por ciento en el
tiempo medio de espera de los
procedimientos quirúrgicos
monitorizados y con garantía de
demora máxima (ver DM de 30-I
2013); un porcentaje sorprendente si
se tiene en cuenta que en el segundo
semestre de 2011, tras aplicarse los
primeros recortes presupuestarios
del Gobierno de Artur Mas, se

incrementaron en un 40 por ciento. A
pesar de la aparente mejora del año
pasado, Ruiz no ha presentado los
datos detallados en el Parlamento ni
a la prensa sino que se ha limitado a
publicar un power point en la web
del Servicio Catalán de la Salud en el
que muestra que la actividad subió
(en 2012) un 5,02 por ciento, los
pacientes en lista bajaron en 9.726
personas y el plazo medio fue de 4,61
meses. Tampoco ha explicado aún el
método que ha usado el CatSalut
para depurar todas las listas.

Josep Maria Padrosa, director el CatSalut.

En el primer año del
Gobierno de Artur Mas
bajaron las inversiones,
el gasto en fármacos
de dispensación
ambulatoria y todo tipo
de actividad de los
centros de agudos

La Sociedad Española de
Diabetes (SED) se ha ali-
neado con la Federación
Española de Diabéticos
(FEDE) al no estar de
acuerdoenqueel Ministe-
rio de Sanidad establezca
el precio como único crite-
rio en la compra centrali-
zadadetirasreactivas (ver
DM del jueves), algo que
FEDE denunció la semana
pasada. La presidenta de
la SED,Sonia Gaztambide,
ha explicado a DM que
aún debe leer la letra pe-
queña del concurso, pero
que si finalmente el precio
es lo único que se tiene en
cuenta "puede que no se
reduzcan costes; el ahorro
se perderá por otro lado".

Gaztambide se ha expli-
cado. Tras una reunión
que la SED tuvo el día 5 de
febrerocon Sanidad, en la
que también estuvieron
FEDE y la Sociedad Espa-
ñola de Endocrinología y
Nutrición (SEEN), Gaz-
tambide sacó la conclu-
sión de que podría redu-

La SED también critica el
concurso de la compra
centralizada en diabetes
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cirse el número de glucó-
metrosenelmercado (de6
a 4, probablemente) y de
que habrá que reponerlos
cada dos años, lo que a su
juicio acabaría con bue-
napartede losahorrosge-
nerados con el concurso
de lacompracentralizada.
Admite que el Ministerio
podríaconsiderar,además
del precio, otros factores
para cerrar la compra,
como la red de distribu-
ción,pero pide que,ya que
para este concurso "no se
nos ha tenido en cuenta",
Sanidad lo haga "para el
próximo, en dos años".

Sonia Gaztambide.

EN BREVE
La competencia local
de servicios sociales y
sanidad pasa a CCAA
ElConsejodeMinistrosha
dado el visto bueno al bo-
rrador de la reforma de la
Administración local que,
entre otras medidas, pre-
vé un plazo de cinco años
para que los ayuntamien-
tos dejen de asumir las
competencias sanitarias
que todavía mantienen de

forma residual y que éstas
sean asumidas íntegra-
mente por las comunida-
des autónomas aun cuan-
do,a través de conciertos,
los servicios sigan pres-
tándose por las entidades
locales.

Además se establece un
plazo de sólo un año para
el traspaso también de
competencias locales en
servicios sociales a las au-
tonomías.

Armentia, director de
RR.HH. en Osakidetza
El Consejo deAdministra-
ción del ServicioVasco de
Salud (Osakidetza) ha
nombrado a José María
Armentia director de Re-
cursosHumanos.Es licen-
ciado en Ciencias Econó-
micas y Empresariales
por la Universidad del
País Vasco, no ha tenido
relación con el ámbito sa-
nitario y entre 1996 y 1999
fue director de Función
Pública de la Diputación

ForaldeGuipúzcoa.Desde
2007, y hasta la actuali-
dad, ha ocupado el pues-
to de Gerente del Grupo
Alfa. Con Armentia llega
un nuevo nombre a la di-
rección de personal de
Osakidetza, después de
que el año pasado Tomás
Mendoza abandonara el
cargo para ocupar uno ho-
mólogo en el Principado
de Asturias. Mendoza ha-
bía sustituido a Esteban
Ruiz,queen2011pasóa la
dirección de Recursos Hu-
manos de Lanbide.
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