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“Es legitimo optimizar costes,
pero sin arriesgar la salud”

Angel Cabrera

Presidente de la Federacion de Diabéticos Espaiioles (FEDE)

1SIS DANIELA SARMIENTO
Madrid

\

La central de compras de tiras
reactivas de glucosa ha desperta-
do diversas reacciones entre pro-
fesionales y pacientes. Angel
Cabrera, presidente de la Federa-
cion de Diabéticos Espafioles
(FEDE),considera que esta medi-
da supondria un grave perjuicio
para el cuidado de la salud de los
pacientes.

Pregunta. ;Cual es la posicién
de FEDE ante la central de com-
pras de tiras reactivas de glucosa?

Respuesta. Desde FEDE consi-
deramos esta medida totalmente
inapropiada. Esta decision res-
ponde unicamente a un criterio
economico y va a suponer que se
reduzean de forma drastica el
nimero de medidores de gluce-
mia en ¢l mercado espafiol para el
control de la diabetes.

P. ;Qué efecto tendri la reduc-
cién de tiras reactivas?

R.Esto genera una situacion de
riesgo sanitario para el paciente y
favorece ¢l monopolio de una
empresa con respecto a un pro-
ducto de primera necesidad para
las personas con esta patologia.

P. ;(Cree que la A dministracion

es consciente de la importancia de
las tiras para los pacientes?

R. Cuesta creer que sean cons-
cientes, pero desde las distintas
asociaciones que representamos a
mas de cinco millones de diabéti-
cos en Espaiia, asi como desde las
organizaciones médicas se lo
hemos explicado a los responsa-
bles en materia sanitaria,

P. ;Considera necesario imple-
mentar cambios en la gestion?

R. Era y es necesaria una ges-
tion mas eficiente: es absoluta-
mente legitimo optimizar costes
de adquisicion, pero sin poner en
riesgo la calidad de la atencion
sanitaria y sin comprometer los
resultados en salud. Estamos con-
vencidos de que existian otras vias
para conseguir ¢l ahorro necesa-
rio, yasise lo trasladamos a los res-
ponsables del Ministerio de Sani-
dad y delIngesa,

P. ;Tiene noticias de que algu-
nas  c to
estén barajando salirse de la cen-
tral de compras del Ingesa?

R. Parece ser que hay muchas
comunidades auténomas que ya
se han descolgado de la compra
centralizada por entender que
lesiona a los pacientes. Entre las
que aparentemente apuestan por

3.4
lades

esta mal planteada compra centra-
lizada se encuentran Aragdn,
Asturias, Baleares, Castilla-La
Mancha, Ceuta, Extremadura y
La Rioja,la Regién de Murcia y la
Comunidad Valencia.

P. { Qué posicion le ha manifes-
tado el Ministerio ante los pliegos
de la central de compras?

R. No solo no atendieron a
nuestras peticiones y alternativas,
sino que, ademads, se nos mintié
cuando se nos comunicd que no
haria nada sin tener en cuenta
nuestra opinion. Los hechos con-
firman que esta promesa fue rota
unilateralmente. Lo que parecia
una buena idea por parte del
Ministerio de encargar al Ingesa
que escuchase nuestras opiniones,
yasievitar la disparidad en el mer-
cado, s¢ ha quedado en todo lo
contrario. Esa actitud ha sido una
ofensa para los cinco millones de
diabéticos que hay en nuestro pais.

P. ;Cree que se pone en peligro
1a salud de los pacientes?

R.Es el motivo por el que esta-
mos en absoluto desacuerdo con
esta situacion. De hecho, conlleva-
ra un grave perjuicio para la cali-
dad de vida del colectivo de
pacientes cronicos mas elevado de
nuestro pais.
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P. ;Qué otro efecto negativo
podria conllevar esta medida?

R. Supondra también una inob-
servancia absoluta y constante de
las necesidades individuales de las
personas con diabetes, una falta de
libertad de eleccion del profesio-
nal médico, limites de acceso de
entrada de innovacion ytrabasa la
renovacion de tecnologias funda-
mentales para mejorar la calidad
de vida de las personas con diabe-
tes. Lo que mas dafio conllevaria
seria el incremento del riesgo de la
entrada en el mercado de compa-
nias con insuficientes garantias de

calidad de productos y cscasa
capacidad de suministro.

P. ;Y qué ocurrira a medio y
largo plazo con los costes asocia-
dos a las complicaciones de la dia-
betes (amputaciones, en particu-
lan,y otras)?

R. Las consecuencias derivadas
de esta patologia empeoraran por-
que se limitara elacceso a los siste-
mas de medicion de glucemia mas
apropiados. También planteara un
escenario de cambio de glucome-
tro cada dos anos. A medio largo
plazo las cosas podrian ir a peor
para los pacientes.



