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TRAS EL RECHAZO A LA ULTIMA PROPUESTA DE FINANCIACION DE SOLBES

Economia y Salud vuelven a convocar a
los miembros de la "Comision Vilardell'

iICF. Barcelona
Los consejeros catalanes de
Salud, Marina Geli, y Eco-
nomia, Antoni Castells,
acompaiiados de sus respec-
tivos secretarios generales,
Marta Segura y Marti Carni-
cer, se han reunido con
miembros del grupo de ex-
pertos para la racionaliza-
cién y la financiacién del
gasto sanitario para hacer
balance de los cuatro afios
que han pasado desde que
entregaron su informe de
recomendaciones al Gobier-
no de la Generalitat, en fe-
brero de 2005,

La reunién, segin ha in-
formado Economia, ha ser-
vicio para constatar la vigen-
cia de la labor de esa comi-
sién, que preside el internis-
ta Miquel Vilardell, y para
fijar nuevos objetivos en los
que se trabajara durante los

proximos meses.

El encuentro se ha cele-
brado pocas horas después
de rechazar el Gobierno que
preside José Montilla la lti-
ma propuesta del ministro
de Economia, Pedro Solbes,
en la negociacion para la
aplicacién del nuevo Estatu-
to de Autonomia de Catalu-
fla, que supone una mejora
de 1.200 millones de euros
el primer afio, 1.400 el se-
gundo y 2.000, como tope
maximo, a partir del tercero.
Montilla reclama un 70 por
ciento mds, y no tiene in-
conveniente en seguir nego-
ciando, aunque el plazo para
cerrar un acuerdo expir6 el
dia 9 de agosto de 2008.

Hay que recordar que
1.200 millones es lo que el
Gobierno central le acaba de
conceder a Andalucia para
saldar su deuda histérica.

Marina Geli

Por otro lado, la reunién
con miembros de la Comi-
sién Vilardell, que se consti-
tuyé en julio de 2004 y eva-
lué durante seis meses el sis-
tema sanitario catalan para
analizar su salud financiera
y proponer medidas para au-
mentar los recursos disponi-
bles y mejorar la eficiencia y
la organizacion, es vista co-
mo una muestra de la preo-
cupacién de los departa-
mentos de Economia y Sa-
lud por las arcas de la sani-
dad publica catalana para es-
te mismo ano.

A la reunién han asistido
Vilardell, Anna Cabré,
Eduardo Jaurrieta, Joan Ra-
mon Laporte, Guillem Lé-
pez Casasnovas, Santiago
Marimén, Gabriel Masfu-
rroll, Vicen¢ Navarro, Adolf
Todé, Josep Maria Via i Joan
Vinas.
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CATALUNA REACCIONA AL INFORME DE LA SINDICATURA DE CUENTAS

El tripartito se compromete a renovar
los cargos de la empresa publica SEM

ICF. Barcelona
El pleno del Parlamento de
Catalufia ha probado por
unanimidad una mocién del
grupo de Convergencia y
Unién (CiU) para la rees-
tructuracién y renovaciéon
de los cargos de gerente y
del consejo de administra-
cién de la empresa publica
adscrita al Servicio Catalan
de la Salud (CatSalut) Siste-
ma de Emergencias Médicas
(SEM), después de las irre-
gularidades destapadas en
un informe de la Sindicatu-
ra de Cuentas (ver DM de 3
y 6-111-2009).

La mocién reza asi: "De
acuerdo con las conclusio-
nes recogidas en el Informe
22/2008 de la Sindicatura
de Cuentas, referente a la
gestién del SEM, se insta al
Gobierno a tomar las medi-
das necesarias de reestruc-

turacion para consolidar la
nueva etapa del SEM, apli-
cando una cultura de ges-
tién adecuada al marco nor-
mativo y financiero vigente,
y a continuar impulsando el
nuevo modelo de transporte
sanitario de Cataluiia". Los
votos a favor de los diputa-
dos de PSC, ERC e IC-V, que
son los partidos que forman
el Gobierno tripartito de la
Generalitat, garantizan su
cumplimiento.

El diputado portavoz de
sanidad de CiU, que la ha
defendido, Francesc Sancho,
ha dicho que la mocién su-
pone "el reconocimiento,
por parte del tripartito, de
las irregularidades en el
SEM. Ademads, el hecho de
que el tripartito se haya
comprometido en el Parla-
mento a renovar los cargos
del SEM, entre ellos el de

Marina Geli

gerente y los del consejo de
administracién, es una
asuncién de responsabilida-
des que era imprescindible"
Para Sancho, "si detectamos
irregularidades y estan de-
mostradas es evidente que
se tienen que asumir res-
ponsabilidades politicas i
tiene que haber una accién
del Departamento para erra-
dicar las irregularidades".

El informe de la Sindica-
tura de Cuentas sobre el
SEM, en el que se recogen
varios tipos de irregularida-
des (entre ellas algunas tipi-
ficadas como posible infrac-
cién juridica de caracter gra-
ve), es relativo al afio 2006.
La consejera de Salud, Mari-
na Geli, informé en el Parla-
mento que ya habia subsa-
nado los posibles errores en
2007, aunque sin dar deta-
lles.
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LA MAYOR SUBIDA, TRAS LA HUELGA MASIVA DE 2006

Los médicos de la
XHUP han doblado sus
sueldos en ocho anos

= Un estudio de Ia UCH le pone cifras y porcentajes al
aumento que han experimentado los sueldos de los
médicos adjuntos de la red concertada catalana.

El sueldo de los médicos adjun-
tos de la Red Hospitalaria de
Utilizacién Puablica (XHUP) de
Catalufia ha experimentado en
los ultimos ocho afios, de pro-
medio, un aumento neto del 9o
por ciento, una vez deducido el
efecto de la inflacién e inclu-
yendo el 100 por cien de las
guardias anuales, segiin un es-
tudio de la Uni6én Catalana
Hospitales (UCH) que se hace
publico coincidiendo con el
proceso de formacién de la me-
sa que negociara el nuevo con-
venio para la red concertada ca-
talana, mayoritaria respecto a la
publica.

Salud por su parte calcula
un aumento medio de
10.743 euros brutos entre
2003y 2008

El Departamento de Salud de
la Generalitat calcula, por su
parte, que la retribucién anual
media bruta de los médicos de
la XHUP subi6 de los 35.501 eu-
ros en 2003 a 46.244,14 en
2008 (10.743 euros mas). El
mayor esfuerzo corresponde a
los ejercicios posteriores a la

huelga masiva de mé- g
. ~ PAG. 8
dicos del afio 2006.

Hospitals i Centres de Salut; ICS
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CATALUNA UNESTUDIO CUANTIFICA EL IMPACTO RETRIBUTIVO DE LOS DOS ULTIMOS CONVENIOS

El sueldo de los médicos de la
XHUP se ha doblado en 8 aios

- Un estudio de la patronal Union Catalana de
Hospitales (UCH) le pone cifras y porcentajes
exactos al aumento salarial que han registrado

los médicos adjuntos de los hospitales concer-
tados catalanes en ocho afos, gracias a los dos
Gltimos convenios sectoriales.

B Carmen Fernandez  Barcelona
El sueldo de los médicos ad-
juntos de la Red Hospitala-
ria de Utilizacién Publica
(XHUP) de Cataluiia ha ex-
perimentado en los ltimos
ocho afios, de promedio, un
aumento neto del 9o por
ciento, una vez deducido el
efecto de la inflacién e in-
cluyendo el 100 por cien de
las guardias anuales, segin
concluye el estudio Evolu-
cién de las retribuciones en el
sector concertado (2000-
2008), de la patronal Unién
Catalana Hospitales (UCH).

Sin contar las guardias, la
retribucién de ese colectivo
se ha incrementado casi un
70 por ciento y, al mismo
tiempo, se ha reducido la
jornada anual de trabajo
(desde 2004) en un 2,6 por
ciento.

El incremento salarial de
los médicos es ligeramente
superior al 30 por ciento
que se ha aplicado durante
el mismo periodo al perso-
nal de enfermeria y al resto
de diplomados y profesiona-
les sanitarios de formacién
profesional de nivel medio y
personal de apoyo adminis-
trativo y servicios generales.

No obstante, el estudio
tiene un sesgo: una prospec-
ci6én en varios centros de la
XHUP ha confirmado que el
mercado laboral retribuye
un 7 por ciento mas de pro-
medio por encima del con-
venio sectorial (estdn adhe-
ridos todos los concertados
excepto Clinico, Hospital de
San Pablo e Instituto Muni-
cipal de Asistencia Sanita-
ria, de Barcelona, y Mutua
de Tarrasa). Es decir, lo que
se recoge en los convenios
analizados (es en lo que se
basa el estudio) puede ha-
berse mejorado en algunos
centros y en algunos profe-
sionales (segin especialidad
y otros conceptos).

También hay que destacar
que la UCH hace publico es-
te estudio coincidiendo con
el proceso de formacién de
la mesa que negociara el
nuevo convenio para la red
concertada catalana, mayo-
ritaria respecto a la pablica
(Instituto Cataldn de la Sa-
lud). La patronal lo estd ha-
ciendo llegar estos dias a los
miembros de su Junta direc-
tiva, centros asociados, De-
partamento de Salud de la
Generalitat, Consorcio Hos-

IMejora salarial en 8 ainos

Evolucidn de la retribucion estandar de los facultativos de nivel lIl de la XHUP en el
periodo 2000-2008, incluyendo 100% horas de atencidn continuada (en euros)

Facultativos

Nivel I Aiio 2000 Aiio 2004 Aiio 2008 Incremento (%)
Adjunto 32.036,36 50.068,69 72.732,40 96,55
Sénior 35.191,67 53.409,72 76.514,08 86,94%
Consultor 38.359,03 56.763,36 80.310,16 78,88%

Fuente: UCH

Sin contar atencién
continuada, la
retribucién ha subido
casiun70%yy, al
mismo tiempo, se ha
reducido la jornada
anual un 2,6%

pitalario de Cataluiia, cole-
gios de médicos, sindicatos y
sociedades cientificas, con el
objeto de que saquen sus
propias conclusiones al res-
pecto, aunque en las conclu-
siones ya les guia un poco:
"Los profesionales que pres-
tan sus servicios en el sector
sanitario regulado por el
convenio de la XHUP tienen
unas retribuciones nomina-
les, segtin categoria y profe-
sién, muy superiores al per-
sonal de otros sectores".

Sélo nivel 11

El estudio analiza las retri-
buciones (importes brutos
anuales) de los facultativos

La UCH asegura que las
retribuciones nominales
en los centros
concertados, seguin
categoria y profesion,
son superiores a las de
otros sectores

hospitalarios de nivel III,
que son el colectivo més nu-
meroso, y sus tres escalones
de carrera profesional (ad-
junto, senior y consultor),
incluyendo todos los con-
ceptos de retribucién fija y
variable (vinculada a carrera
profesional y sistemas de
promocioén en general y a la
direccién por objetivos o
DPO).

En las conclusiones se
destaca también que en esos
ocho afios "los conceptos fi-
jos han evolucionado al mis-
mo ritmo que el IPC, garan-
tizando el poder adquisitivo
de la plantilla. Paralelamen-
te, el desarrollo de la carre-

Hospitals i Centres de Salut; ICS

El precio de la hora de
guardia ha aumentado
de 10,12 euros en 2000
a24,45y27,62en
2008, y la retribucién
fija supone ahora el
66,45% del salario

ra, el conjunto de retribucio-
nes asociadas y, muy espe-
cialmente, la incorporacién
para todos los grupos profe-
sionales de una retribucién
variable ligada a objetivos y
un incremento de conceptos
salariales de cardcter funcio-
nal, han permitido otro cre-
cimiento significativo por
encima de la inflacién".

Otros datos relevantes del
estudio: el precio de la hora
de guardia ha subido de los
10,12 euros del 2000 a 24,45
y 27,62 del 2008 y, en el
mismo periodo, la retribu-
cién fija ha pasado de ser el
100 por cien del salario al
66,45 por ciento.
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MADRID PRIMERA REUNION TRAS EL MANIFIESTO DE LAS SOCIEDADES EN CONTRA DEL PROYECTO

Sanidad y primaria siguen sin
entenderse sobre el area unica

-> La Consejeria de Sanidad de Madrid y la Comi-
sion Cientifico-Técnica de Primaria se han reu-
nido tras el manifiesto de las sociedades en

contra del area Unica. La Administracion consi-
dera positivo el encuentro, pero los profesiona-
les creen que la relacion se ha estancado.

1 José M2 Judrez

Como adelanté Diariomedi-
co.com, Ana Sanchez, vice-
consejera de Asistencia Sa-
nitaria de la Comunidad de
Madrid, se ha reunido por
primera vez con la Comi-
sién Cientifico-Técnica de
Atencién Primaria después
de que las sociedades cienti-
ficas presentaran un mani-
fiesto conjunto en contra de
la instauracion del 4rea tni-
ca en la autonomia (ver DM
del 5-111-2009).

El encuentro, anunciado
hace una semana por DIARIO
Mtpico (ver DM del 16-111-
2009), pretendia lograr un
acercamiento de posturas
entre la Consejeria de Sani-
dad y los profesionales, es-
pecialmente en lo relaciona-
do con las funciones de los
directores de centro y la
nueva estructura del Servi-
cio Madrilefio de Salud,
aunque, segin Sanchez, "to-
davia tenemos mucho traba-
jo por hacer".

La viceconsejera ha sefia-
lado que la reunién ha servi-
do para "aclarar cuestiones
que no se habfan compren-
dido del todo" y que las rela-
ciones deberan prolongarse
"al menos en dos sesiones

mds para incrementar
el intercambio de ideas".
Es posible que estos en-
cuentros "tengan lugar
en la presente y la si-
guiente semana, pero el
tiempo que tardemos
en alcanzar el consenso
sobre el 4rea Unica a
partir de ahora no de-
penderd de nosotros, si-
no de las sociedades,
pues han surgido cier-
tos desencuentros entre
ellas"

Sanchez ha hecho re-
ferencia en este sentido
a un documento pre-
sentado por la Sociedad
Espafiola de Médicos
Generales y de Familia
(SEMG) en relacién

drid, para quien "se ha
estancado el intercam-
bio de impresiones tras
la via hacia el consenso
abierta en el anterior
encuentro”.

Mucho que decir

En los mismos términos
se ha expresado Paulino
Cubero, presidente de
la Sociedad Madrilena
de Medicina Familiar y
Comunitaria, que tam-
bién ha pedido mas pro-
fundidad en el andlisis
del area tnica y la libre
eleccion de especialista,
"pues son decisiones de
gran relevancia para el
futuro de la sanidad
madrilefa en las que te-

con la eleccidn, el per-
fil, las labores y las
exenciones asistenciales de
los directores de centro. Se
trata de un texto "elaborado
unicamente por la SEMG"
que Francisco Saez, presi-
dente de la delegacién ma-
drilefia de la sociedad, ha
descrito como una propues-
ta "de 18 paginas con la que
pretendemos incluir en el
decreto las cuestiones que
realmente interesan a los
médicos".

Ana Sanchez, viceconsejera de Sanidad.

Ante esta proposicién, la
consejeria se ha comprome-
tido, segin Saez, "a incorpo-
rar como mucho dos o tres
ideas en el decreto, porque
dicen que toda la propuesta
no tiene cabida" Esta posibi-
lidad se definird en una con-
trapropuesta "que Sanchez
planteara en el siguiente en-
cuentro', aunque esta pro-
mesa no ha satisfecho al
presidente de SEMG-Ma-

Politica Sanitaria

nemos mucho que de-
cir para que los centros
tengan mas capacidad de
decisién".

Los participantes en la re-
unién no han fijado una fe-
cha para hacer efectivo el
acuerdo, aunque "si hemos
manifestado nuestra volun-
tad de superar juntos los es-
collos con mas voluntad de
trabajo y con el intercambio
de correos electrénicos para
avanzar con un ritmo ma-
yor', ha concluido Sanchez.
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SANIDAD

La madre de una afectada por la vacuna del VPH
denuncia la falta de informacion de Sanidad

MADRID- La madre de la nifia de 15 afios que se encuentra
ingresada tras sufrir reacciones adversas a la vacuna del Virus del
Papiloma Humano en el Hospital Clinico de Valencia,denuncié la falta
de informacién de los expertos encargados de examinar a las dos
nifias afectadas. La mujer afiadié que le parecfa «inmoraly que el
Ministerio de Sanidad no asumiese su responsabilidad ya que su
funcion es la de «velar por la salud de los ciudadanosy.

Hospitals i Centres de Salut; Sanitat
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Como se detecta

EXPLORACION FiSICA.
Palpar las mamas
permite a la mujer
detectar si le han
aparecido bultos
anomalos.

MAMOGRAFIA. Recomen-
dada al menos una vez
cada dos afios a mujeres
mayores de 50. Algunos
médicos la aconsejan a
edades mas tempranas.

OTRAS TECNICAS DE
IMAGEN. Ecografia o
resonancia magnética
permiten descartar
muchos casos sospe-
chosos de cancer.

BIOPSIA. Para confirmar
si se trata o no de un can-
cer de mama, se extraen
células y se analizan en
el laboratorio.

El diagnostico de cancer de mama
se reduce a menos de una semana

Las mejoras en la deteccion permiten acelerar el inicio de los tratamientos

JOSEP CORBELLA
Barcelona

El intervalo que transcurre entre
el dia que una mujer se somete a
una mamografiay, si el resultado
es dudoso, el dia que se comple-
tan las pruebas para confirmar o
descartar si tiene cancer se ha re-
ducido a menos de una semana.
Este avance ha sido posible gra-
cias a las mejoras en la deteccion
precoz que se han introducido en
los dltimos cinco afios.

“Un diagnostico rapido del can-
cer de mama es deseable por dos
motivos”, destaca Pere Barri, di-
rector del departamento de obste-
tricia, ginecologia y reproduc-
cién de USP Institut Universitari
Dexeus. “Si al final se confirma
que la paciente tiene céncer, per-
mite iniciar antes el tratamiento.
Y aunque no lo tenga, que es lo
més habitual, acorta el periodo
de ansiedad por el que pasan mu-
chas mujeres mientras dura el
proceso de diagnostico”.

En el Institut Dexeus, el diag-
ndstico rapido del cancer de ma-
ma se enmarca en “una nueva ma-
nera de entender la medicina”,
destaca Barri. Si hasta hace poco,
gran parte de la actividad en las
unidades de salud de la mujer de
Dexeus consistia en tratar enfer-
medades, ahora la actividad se
orienta a la prevencion y detec-
cién precoz. “Nuestro objetivo es
evitar que aparezcan enfermeda-
des 'y, si aparecen, llegar antes de
que causen sintomas”, aflade Ba-
rri. Esta filosofia se aplica no sélo
al cdncer de mama sino también
a otras enfermedades que afec-
tan a la salud femenina.

Larealizacion de pruebas para
diagnosticar el cancer de mama
en un plazo inferior a una sema-
na se ofrece también en otros cen-
tros privados de Barcelona como
el Instituto Oncoldgico Baselga
del hospital Quirén o la clinica
Teknon. En la sanidad publica,
también “es posible un diagnosti-
co en un plazo de una semana en
algunos hospitales cuando hay
una sospecha clara de cdncer”, in-
forma Josep M. Borras, responsa-
ble del Pla Director d’Oncologia
del Departament de Salut.

Pero estos casos son minorita-

ALEX GARCIA
Imdagenes de alta precision. Una mujer se somete a una mamografia digital que ofrece una
alta resolucion con dosis minimas de radiacion en el Institut Dexeus de Barcelona

Deteccion rapida de infertilidad

=La estrategia del Institut
Dexeus de concentrar prue-
bas médicas en un dia para
acelerar el diagnéstico y
ahorrar molestias a los pa-
cientes se aplica también a
la infertilidad, informa Pere
Barri. “El 50% de las pare-
jas que atendemos por pro-
blemas de fertilidad ha sido
tratado en otros centros.

Suelen tener una situacion
emocional dificil y en mu-
chos casos una edad en la
que no pueden perder mas
tiempo. Tenemos un progra-
ma de actuacion rapida que
permite un diagndstico com-
pleto de infertilidad en 48
horas, a menos que se deba
hacer algtin test genético,
que puede tardar 15 dias”.

UN DATO TRANQUILIZADOR

1 entre 18

De cada 18 mujeres con ma-
mografias anomalas que
obligan a hacer més explora-
ciones, s6lo una tiene can-
cer de mama.

rios ya que, segun recordé Bo-
rras, de cada 18 mujeres que re-
quieren exploraciones adiciona-
les tras una mamografia, s6lo una
acaba con un diagnostico de can-
cer. “La gran mayoria de las alte-
raciones que se detectan en una
mamografia, y que requieren ha-
cer mas pruebas, son benignas”,
sefial Borras.

Cuando se confirma un diag-
ndstico de cancer, el tiempo me-
dio entre la primera mamografia
y el inicio del tratamiento en la
sanidad publica catalana es de 31
dias. Ese plazo es “mucho mas
corto que lo que teniamos hace
diez afios” y ha sido posible gra-
cias a la implantacién de un pro-
grama de diagnostico rapido de
cancer de mama desde el 2005.
También la sanidad privada ha
acortado los plazos por mejoras

La deteccion de
tumores cada vez mas
pequeiios ha elevado
el niimero de canceres
que se tratan con éxito

organizativas y avances en las téc-
nicas de diagndstico precoz.

“Si el resultado de una mamo-
grafia requiere hacer mas explo-
raciones, el mismo dia hacemos
una ecografia de la mamay tene-
mos la posibilidad de hacer una
puncién y extraer células para
analizar si son tumorales”, expli-
ca Maria Angela Pascual, directo-
ra de I+D de ginecologia de De-
xeus. “Hace cinco o diez afos, las
pacientes tenian que volver en
dias distintos para hacer explora-
ciones que hoy concentramos en
un solo dia”, afiade Barri.

La mejora en las técnicas de
diagndstico, ademds, permiten
hallar tumores pequefios que ha-
ce unos afios no se detectaban, di-
ce Borras, lo cual ha permitido
que un porcentaje cada vez ma-
yor de canceres de mama se trate
con éxito.e

Salut; Sanitat
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Un desfibrilador en el Bernabéu. ANGEL NAVARRETE

Destibriladores
en lugares publicos

El Gobierno regula
la instalacion de
maquinas contra
problemas cardiacos

PUBLICO

MADRID

=== Fl Gobierno ha aproba-
do un Real Decreto que regu-
la el uso de los desfibrilado-
res semiautomaticos externos
fuera de hospitales. Estas ma-
quinas seran instaladas en lu-
gares publicos muy frecuen-
tados como estadios de fut-
bol o estaciones de transporte
publico. El objetivo es que es-
tén lo mas cerca posible de las
personas afectadas por un pro-
blema cardiaco.

Segun el Ministerio de Sa-
nidad, se estima que cada afio
se producen en Espafia mds
de 24.500 paradas cardiacas
extrahospitalarias. La fibrila-

cién ventricular es la respon-
sable inicial de hasta un 85%
de ellas y la experiencia cien-
tifica ha demostrado que la
efectividad de la desfibrila-
cién temprana en la recupe-
racion de un ritmo cardiaco
eficaz es del 90% cuando es
posible efectuarla en el pri-
mer minuto de evolucién.

Ademas, cada afio, 68.500
pacientes sufren un infarto
agudo de miocardio en Es-
pafia. De ellos, aproximada-
mente un 30% fallece an-
tes de ser atendido en un
hospital.

El decreto del Gobierno in-
dica que las méaquinas debe-
ran estar colocadas en sitios
accesibles y sefializadas de
una manera adecuada. Ade-
mas, se instruira al personal
no sanitario que trabaje en las
instalaciones donde se colo-
quen los desfibriladores para
que sepan cémo utilizarlos. =

Salut; Sanitat




& media intelligence

21/03/2009



0.J.D.: 386022 Fecha:  21/03/2009

E.G.M.: 2218000 E I PAIS Seccion: SOCIEDAD
Paginas. 37

EL FERIODICO GLOBAL EN ESPAROL

La tuberculosis
se hace mas
resistente

en Europa

E. DE B, Madrid

Cada vez hay menos tubercu-
losis en Europa —lo que es
bueno—, pero es mas dificil
de tratar —lo que es muy
malo—. Los datos del centro
de Control de Enfermedades
de la UE (ECDC por sus siglas
en inglés) muestran que el
niimero de diagndsticos de es-
ta infeccién ha caido un 12%
desde 2003, hasta los 85.000
casos en 2007. Pero, a cam-
bio, uno de cada cinco de es-
tos casos se debe a cepas del
bacilo que no se pueden tra-
tar facilmente con los medica-
mentos existentes.

De hecho, cuatro paises de
la UE (Letonia, Estonia, Litua-
nia y Bulgaria) forman parte
de la lista de los mas afecta-
dos por las variantes resisten-
tes de esta enfermedad de la
Organizacion Mundial de la
Salud, junto a otros fronteri-
zos (Bielorrusia, Rusia).

La enfermedad también
persiste en Europa occiden-
tal. En Espana la tasa de infec-
ciones se mantiene en 25 por
cada 100.000 habitantes, se-
glin el Centro Nacional de
Epidemiologia.

Salut; Sanitat
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EL FERIODICO GLOBAL EN ESPAROL

Los estadios

y estaciones
tendran
desfibriladores

EL PA[S, Madrid

Los lugares que tengan gran
afluencia de piblico, desde
estadios a centros comercia-
les, pasando por estaciones y
aeropuertos, tendran desfibri-
ladores semiautomaticos, se-
ghin aprobd ayer el Consejo
de Ministros. Con el real de-
creto propuesto por el Minis-
terio de Sanidad sc regula la
ubicacion y uso de este mate-
rial fuera de un ambito sani-
tario. El objetivo es que estén
mas cerca de los posibles
afectados por un ataque car-
diaco.

Se calcula que cada afo se
producen en Espafia mas de
24.500 paradas cardiacas ex-
trahospitalarias. Atenderlas
lo antes posible es clave para
la supervivencia de los afecta-
dos. Por es50 estas maquinas
deberan estar sefializadas,
acompaiadas de sus instruc-
ciones y disponibles en los si-
tios por los que pase mucha
gente. Ademads, se instruira
al personal no sanitario que
trabaje en estos lugares para
que los usen. Los aparatos
emitiran una alerta automati-
ca a los servicios sanitarios.

Salut




& media intelligence

20/03/2009



0.JD.. 49327 Fechas  20/03/2009
E.G.M.: No hay datos DIARIO MEcho Seccion: GESTION
Paginas. 18

CATALUNA AUNQUE BAJA UN POCO EL PORCENTAJE DE LOS QUE VOLVERIAN AL MISMO CENTRO

Los usuarios dan un notable
a las urgencias hospitalarias

global pero también un pequefio descenso de los
pacientes dispuestos a demandar atencién en el
mismo centro. Algunos items van a la baja.

=> La ultima encuesta entre los usuarios de los
servicios de urgencias hospitalarios de Catalu-
fa revela un ligero aumento de la satisfaccion

B Carmen Ferndndez  Barcelona
Los usuarios han puntuado
con un 7,31 sobre diez su sa-
tisfaccién general con los
servicios de urgencias hospi-
talarios de Catalufia en la tl-
tima encuesta especifica que
ha realizado el Servicio Ca-
taldn de la Salud (CatSalut),
que dirige Josep Maria Saba-
té.

Esa nota final es ligera-
mente superior a la puntua-
cion global de los usuarios
reflejada en la encuesta an-
terior (7,25), pero también
hay que tener en cuenta que
si en 2006 el 82,20 por
ciento de los consultados
respondi6 favorablemente a
la pregunta de si tiene in-
tencién de volver al mismo
centro, en 2008 lo ha hecho
el 80,20 por ciento; es decir,
un dos por ciento menos.

Esa conclusién se comple-
menta analizando los aspec-
tos concretos que parecen
haber empeorado un poco
en los dos afios que separan
los dos estudios: tiempo to-
tal en urgencias, tiempo de
dedicacién del médico y
sensacién de estar en bue-
nas manos.

Los aspectos mejor valora-
dos en 2008 (cuestiones con
un porcentaje de usuarios
satisfechos superior al 9o
por ciento) son los relacio-
nados con el hecho de no
recibir informacién contra-
dictoria de los diferentes
profesionales que atienden y
la adecuacién de sus expli-
caciones a las necesidades
de los pacientes (incluyendo
la informacién relativa al
motivo de ingreso).

El trato personal de los
profesionales ha recibido
muy buena valoracién pero
varfa entre colectivos: los
médicos satisfacen al 89,4

El director del Servicio Catalan de la Salud, Josep Maria Sabaté.

por ciento de los encuesta-
dos; las enfermeras, al 90,8
por ciento, y los celadores o
camilleros, al 94,8 por cien-
to.

Los aspectos con valora-
ciones més bajas son la con-
sulta al paciente sobre la in-
formacién que hay que dar a
la familia y todas las cuestio-
nes relacionadas con la es-
pera hasta ser atendidos (in-
formacién sobre el tiempo
de espera, posibilidad de es-
tar acompaiado) y el tiem-
po total en el servicio de ur-
gencias.

En la sala de espera

Hay que destacar estos dos
datos: sdlo el 16,5 por ciento
de los encuestados se ha
mostrado satisfecho con la
informacién recibida sobre
la demora en la asistencia

INFLUENCIA DE LOS CUAP

Comparando las encuestas de
satisfaccion sobre la atencién urgente
hospitalaria en Catalufia de 2006 y
2008 se observa un descenso del 5 por
ciento en el porcentaje de usuarios que
acuden a los centros de agudos como
primera opcién porque los consideran
mads fiables (bajan del 57,9 al 52,9 por
ciento). También destaca una bajada del
5,2 por ciento en el porcentaje de
pacientes que van a las urgencias
hospitalarias por propia iniciativa (bajan
del 73,6 al 68,4 por ciento).

No se sabe si en esta tendencia influyen

mientras estaban en la sala
de espera y sélo el 15,6 por
ciento ha confirmado que
estando en ese espacio se
personé algun profesional
para vigilar cémo se encon-
traba.

Sobre el tiempo de espera
previo a la asistencia, al 21,6
por ciento le parece muy
largo y al 22,4 por ciento,
largo. La comodidad de las
salas de espera satisface a
poco mas de la mitad de to-
dos los consultados, y a un
77,1 por ciento en el caso del
lugar de la asistencia.

Esta ultima encuesta se ha
realizado a 5.381 usuarios
mayores de 15 afios (el 64
por ciento son mujeres y el
26,71 por ciento, mayores de
65 afios) atendidos en 53
servicios de urgencias hospi-
talarios entre enero y febre-

los centros de urgencias de atencién
primaria (CUAP) que se estan abriendo
en zonas urbanas de la comunidad
auténoma con el objeto de reducir la
presion asistencial en la atencién
urgente hospitalaria, aunque la
consejera de Salud de la Generalitat,
Marina Geli, ha explicado a este diario
que esta convencida de la buena marcha
de la experiencia (ver DM de 31-VII-
2008). Hasta ahora, alli donde se ha
abierto un CUAP se ha notado de
manera inmediata en el hospital de
referencia de la zona.

El tiempo de espera
previo a la asistencia le
parecié muy largo al
21,6 por ciento y largo,
al 22,4 de los
encuestados

Se entrevisté por
teléfono a 5.381
usuarios mayores de 15
anos atendidos en 53
servicios de urgencias
hospitalarios entre
enero y febrero de
2008

ro de 2008 (registro de fac-
turacién del CatSalut); en
cada centro se ha contado
con una muestra aleatoria
simple de como minimo 97
pacientes.

Las entrevistas (el cuestio-
nario conserva los aspectos
més importantes del trabajo
que se realiz6 en 2006) han
sido telefénicas (a cargo del
servicio Sanidad Responde).

En cuanto a la asistencia
recibida, los usuarios en-
cuestados han contestado
mayoritariamente que les
resolvieron el motivo por el
cual habian acudido a ur-
gencias (81 por ciento), les
ayudaron a controlar el do-
lor (80,5 por ciento), les es-
cucharon para saber qué les
pasaba (84,7 por ciento), les
permitieron opinar sobre la
causa del malestar (84,3 por
ciento), respetaron su inti-
midad (89,9 por ciento) y
no les informaron de su caso
delante de todo el mundo
(79,7 por ciento).

Segun figura en las con-
clusiones del trabajo, que ha
contado con el asesoramien-
to técnico del Centro de In-
vestigacién en Economia de
la Salud de la Universidad
Pompeu Fabra de Barcelo-
na, cinco de los 28 items
analizados en la encuesta
presentan valor por encima
del 9o por ciento, que es un
estdndar de excelencia fija-
do en todos los estudios de
satisfaccion de otras lineas
de servicio; otros catorce
items se sitian en la franja
de valores entre el 75y el 9o
por ciento, y nueve estdn
por debajo del estandar del
75 por ciento.

Hospitals i Centres de Salut; Marina Geli
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El Parlament exige a
Geli mejorar el servicio
de ambulancias

B. CAZORLA, Barcelona

El Parlament aprob6 ayer por
unanimidad una mocién del
grupo de Convergencia i Unio
(CiU) que pide una “nueva eta-
pa” en la gestion del Servicio de
Emergencias Médicas (SEM).
La mocién cita el informe de la
Sindicatura de Cuentas, que de-
tectdé en el SEM un grave des-
control financiero, desde adju-
dicaciones a dedo hasta sobre-
sueldos no justificados para di-
rectivos que rozaban los
64.000 euros, pasando por una
desviacion de 1,7 millones en la
construccién de su sede.

El texto aprobado reclama
al Gobierno que controle “la
transparencia en la contrata-
cion de personas y servicios”, y
las “buenas practicas” del SEM,
mediante un plan que regule

durante el préximo afio la acti-
vidad de la entidad que gestio-
na las ambulancias.

Los grupos del tripartito (el
PSC, ERC e ICV) apoyaron la
mocion después de que CiU
aceptase sustituir una reproba-
cion explicita a los responsa-
bles del servicio y exigia res-
ponsabilidades a la consejera
de Salud, Marina Geli (PSC). En
lugar de esto, el texto final pi-
de, de forma mas vaga, una
nueva “cultura de gestiéon”. “Es
una forma elegante de aceptar
las recomendaciones de la sin-
dicatura”, opinaron el conver-
gente Francesc Sancho, el PPy
Ciutadans. Marina Geli ya acep-
té6 “errores” en la gestion del
SEM en el altimo pleno. Nuria
Segu, del PSC, recordd ayer
que el SEM renovara en breve
a sus directivos.

Marina Geli; Politica Sanitaria
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Los asesores de Salut exponen a
Castells los aprietos de la sanidad

O El Govern citaa

los expertos del
‘informe Vilardell’

en busca de consejos

O El presupuesto para
asistencia médica no
crece lo que aumenta
la poblacién atendida

| ANGELS GALLARDO
BARCELONA
no de los sectores que peor
puede asumir, sin conse-
cuencias graves, la actual in-
suficiencia econémica es el
de la atencién sanitaria. El presu-
puesto que la Generalitat aprob6 pa-
ra la Conselleria de Salut el pasado
septiembre dejo al departamento «in-
frafinanciado», segtin advirtié de in-
mediato su titular, Marina Geli, que
también aludié a la decisién politica
de que la asistencia no sufriera mer-
mas. Dicho presupuesto crecié un
50% menos de lo que aumento el del
2007, que ya fue escaso. El hecho es
que la realidad cotidiana de la red sa-
nitaria publica preocupa al Govern, y
de ahi que el conseller de Economia i
Finances, Antoni Castells, y la titular
de Salut, Marina Geli, citaran ayer a
la docena de expertos que en el 2005
trazaron los requisitos que el sistema
necesitaba, entonces, para salir de la
crisis.

El objetivo de este primer encuen-
tro con el colectivo, que coordiné el
doctor Miquel Vilardell, fue analizar
cudntas de las recomendaciones tra-
zadas por aquel comité se han cum-
plido. Qué ha mejorado o empeorado
en el sistema desde entonces, y cudn-
tovan a dar de si esos 1.254 euros
que el presupuesto sanitario para el
2009 destina a cada ciudadano de Ca-
talunya. Una cifra alejada de los
2.000 euros por persona que Geli
son6 disponer para este ailo cuando
accedi6 al cargo en la anterior legisla-
tura. Inferior incluso a los 1.500

ARCHIVO / PEPE ENCINAS

»» El doctor Miquel Vilardell, director del informe sobre la financiacion sanitaria (en primer término), y la
consellera de Salut, Marina Geli (al fondo), en una reunion celebrada el 3 de febrero del 2005.

UN EQUIPO
MULTIDISCIPLINAR

2 Del grupo de 14 expertos que
elaboré el informe Vilardell del
2005, ayer acudieron los
siguientes al departamento de
Economia: Miquel Vilardell,
médico; Anna Cabré, demdgrafa;
Eduardo Jaurrieta, médico; Joan
Ramon Laporte, farmacoélogo;
Guillem Lépez Casasnovas,
economista; Santiago Marimoén,
gestor sanitario; Gabriel
Masfurroll, gestor clinico; Viceng
Navarro, economista y profesor;
Adolf Todo, directivo financiero;
Josep Maria Via, gestor
sanitario, y Joan Viias, médico.

euros per cdpita a que Salut redujo
sus propo6sitos hace un aio y menos
que lo disponible en el Pais Vasco,
Aragon, la Rioja o Castilla la Mancha,
donde ya han superado los 1.500
euros sanitarios por persona y ano.

MAS DINERO / La principal recomen-
dacién que el informe Vilardell del
2005 expuso al Govern fue que pro-
curara un generoso aumento presu-
puestario para la sanidad publica,
una sugerencia en principio obvia
que hasta ahora ha resultado ser un
imposible. También plante6 modifi-
car de forma sustancial el capitulo de
dispensacion de firmacos, que absor-
be hasta un 30% del presupuesto si se
suma el gasto hospitalario y el consu-
mo individual a partir de las recetas.
Propusieron los expertos que un
50% de la recaudacion estatal por
consumo de tabaco se destinara al
capitulo de la salud y que se busca-

Marina Geli; Politica Sanitaria; Sanitat

ran férmulas para incentivar a los fa-
cultativos que mds se esfuerzan a dia-
rio y mejores resultados consiguen.
Esto tltimo -la llamada dispensacion
por objetivos— es una de las pocas cosas
que han cambiado en estos ultimos
cuatro anos, un periodo en que la po-
blacién con tarjeta sanitaria indivi-
dual (TSI) ha aumentado en
1.200.000 personas —ahora existen
7.300.000 TSI en Catalunya-, sin que,
en paralelo, haya crecido la plantilla
de personal sanitario ni el ya citado
presupuesto global. «<Médicos y enfer-
meras —dijo Vilardell- estdn someti-
dos a una presion asistencial enorme
y los recursos han disminuido. Se cu-
bren los minimos, se da una calidad
asistencial aceptable, pero no hay du-
da de que hace falta mds dinero para
mantener ese buen nivel y hacer sos-
tenible la actual estructura sanitaria.
El sistema se estd aguantando por el
esfuerzo de los profesionales». =
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El personal dels CAP de I'Hospitalet
rebutja el nou sistema d’urgencies

R.M. BRAVO

L’Hospitalet de Llobregat

@ El personal dels centres
d’atencié primaria (CAP)
de I’Hospitalet van mostrar
ahir el seu rebuig als canvis
en |’atencio urgent, la qual
ha representat I’obertura
del centre d’urgencies d’a-
tenci6 primaria (CUAP)
del carrer Cobalt. Personal
medic, d’infermeria 1 de
gestid 1 serveis es van con-
centrar ahir davant del

CAP Just Oliveras. En
aquest centre, aixi com en
els de Sant Josep, Can Ser-
ra 1 Bellvitge, ofereixen
atencio continuada de di-
Iluns a dissabte. L’ambula-
tori de la Florida, a més, ho
fa durant les 24 hores del
dia. Aix0 s’acabara aquest
cap de setmana, perque els
quatre centres deixaran de
donar servei els dissabtes 1
el de la Florida tancara les
portes a les deu de la nit.

Tota I’atenci6 urgent es fa-
ra a partir d’ara al CUAP,
que funcionara les 24 hores
del dia. El personal s’haura
de traslladar al carrer Co-
balt per continuar cobrint
els torns d’urgencia, i tam-
bé es queixa del canvi de
concepte, ja que «als nos-
tres CAP fem atenci6 con-
tinuada», 1 creuen que
s’ofereix un servei pitjor a
I’usuari, ja que hi haura un
tnic centre a la ciutat. I no

estan d’acord, tampoc,
amb la «mobilitat forcosa»
aque se’ls obligara, «jaque
el contracte que tenim €s
amb el centre». La federa-
ci6 veinal lamenta el tanca-
ment de les urgencies als
barris, mentre que el direc-
tor d’Atencié Primaria de
I’Hospitalet, Xavier Bayo-
na, diu que abans d’obrir el
nou CUAP s’han fet estu-
dis per assegurar un servei
medic «Optim» a la ciutat.

Hospitals i Centres de Salut
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El personal dels CAP de I'Hospitalet
rebutja el nou sistema d’urgencies

R.M. BRAVO

L’'Hospitalet de Llobregat

® El personal dels centres
d’atencié primaria (CAP)
de I’Hospitalet van mostrar
ahir el seu rebuig als canvis
en I’atenci6 urgent, la qual
ha representat 1’obertura
del centre d’urgencies d’a-
tenci6 primaria (CUAP)
del carrer Cobalt. Personal
medic, d’infermeria 1 de
gestid 1 serveis es van con-
centrar ahir davant del

CAP Just Oliveras. En
aquest centre, aixi com en
els de Sant Josep, Can Ser-
ra i Bellvitge, ofereixen
atencid continuada de di-
Iluns a dissabte. L.’ambula-
tori de la Florida, a més, ho
fa durant les 24 hores del
dia. Aix0 s’acabara aquest
cap de setmana, perque els
quatre centres deixaran de
donar servei els dissabtes i
el de la Florida tancara les
portes a les deu de la nit.

Tota I’atenci6 urgent es fa-
ra a partir d’ara al CUAP,
que funcionara les 24 hores
del dia. El personal s’haura
de traslladar al carrer Co-
balt per continuar cobrint
els torns d’urgencia, i tam-
bé es queixa del canvi de
concepte, ja que «als nos-
tres CAP fem atenci6 con-
tinuada», 1 creuen que
s’ofereix un servei pitjor a
’usuari, ja que hi haura un
unic centre a la ciutat. I no
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estan d’acord, tampoc,
amb la «mobilitat forcosa»
aque se’ls obligara, «jaque
el contracte que tenim €s
amb el centre». La federa-
ci6 veinal lamenta el tanca-
ment de les urgencies als
barris, mentre que el direc-
tor d’Atenci6 Primaria de
I’Hospitalet, Xavier Bayo-
na, diu que abans d’obrir el
nou CUAP s’han fet estu-
dis per assegurar un servei
medic «Optim» a la ciutat.
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Entes sanitarios
no rinden cuentas
ala Sindicatura

» Once de las 92 entidades del ambi-
to sanitario publico no rindieron las
cuentas anuales correspondientes al
ejercicio 2007 ante la Sindicatura
de Comptes, como estan obligadas,
segun explico dicho organismo. La
Sindicatura se ha limitado a efec-
tuar el control de rendir cuentas,
sin que se haya efectuado ninguna
validacion de las cuentas, que ya
son objeto de fiscalizacion a través
del analisis de las cuentas generales
y de los informes que durante el
afo realiza a las entidades del sec-
tor. El censo de entidades obligadas
a rendir las cuentas del 2007 retine
a 92 entidades y entes que confor-
man el Servei Catala de la Salut, el
Institut Catala de la Salut y el Ser-
vei Aranés de la Salut, junto con
siete entidades autobnomas adminis-
trativas, ocho entidades de derecho
publico, 27 sociedades mercantiles,
18 consorcios y 29 fundaciones. Las
entidades que no han tramitado sus
cuentas son Consorci de Castellde-
fels Agents de Salut, Consorci Sani-
tari de I’Anoia, Consorci Sanitari del
Maresme, Fundacion Hospital Sant
Bernabé, Fundacion Privada Hospi-
tal de Mollet, Fundacion Privada
del Creal, Fundacion Privada Insti-
tut Guttmann, Fundacion Privada
Instituto de Neurorehabilitacion
Guttmann, Fundacion Sanitaria de
Igualada, Fundacion TIC Salut y
Gestio Pius Hospital de Valls. / EP

ICS; Sanitat
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