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8 SEMANA DEL 28 DE NOVIEMBRE AL 4 DE DICIEMBRE DE 20 ORREO FARMACEUTICO

MAS ALLA DE 2011 Catalufia, Pais Vasco y Valencia

exponen sus ajustes, que también afectaran a la Farmacia

Mas recortes y medidas
estructurales para 2012
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Ni en un anélisis en el que
se pide especificamente a
las comunidades auténo-
mas que expongan sus me-
didas de contencién del
gastono farmacéutico se li-
bran los recortes en farma-
cia. En la jornada Conten-
cion del gasto sanitario, or-
ganizada por Unidad Edito-
rial Conferencias y Diario
Médico, Catalufia, Pais Vas-
coy Comunidad Valenciana
expusieron sus recetas para
reducir el déficit, sin elu-
dir hablar de disminucién
del gasto en medicamentos.
Comenzo6 la comunidad
protagonista de la sema-
na, Catalufia, después de
que su presidente, Artur
Mas, anunciara que estudia
imponer una tasa por rece-
ta (ver pags. 4 a 7). Miquel
Argenter, director del Area
de Recursos del Servicio
Catalan de Salud, fue muy
grafico: “Hacemos de la ne-
cesidad virtud, asumiendo
el objetivo del Gobierno de
reequilibrar las cuentas,
ajustando el gasto y plan-
teando una reflexion estra-
tégica, con medidas coyun-
turales y estructurales”.
Porque el objetivo en 2012
sera “consolidar las accio-
nes emprendidas este afio y
realizar medidas de mas
largo recorrido”. ;En qué
ambito? De nuevo, en el far-
macéutico: “Uno de los am-
bitos en los que debemos
incidir en el futuro es en la
reduccion del nimero de re-
cetas [de ahi la introduc-
cién de un tique modera-
dor], que entre enero y sep-
tiembre ha aumentado,
mientras han disminuido el
gasto en recetas por habi-
tante (un 7,5 por ciento me-
nos)y el coste por receta (un
10 por ciento)”.

Y en un alarde de sinceri-
dad record6é que cuando
CiU lleg6 al Gobierno en
marzo planted un reajuste
presupuestario del 10 por
ciento: “Un recorte de este
calibre no se habia plantea-
do nunca, y todo ello en el
plazo de un aflo; es un gran
reto. No vemos la luz al fi-
nal del tunel”. Para ello, se
planteé “reducirenun 11
por ciento la prestacion far-
macéutica: contratos con
clausulas de riesgo, dismi-
nucioén de precios de farma-
cos en los conciertos con los
hospitales y medidas de
ayuda a la prescripcion
(controles y filtros para evi-
tar duplicidades), sin olvi-
dar las reducciones en es-
tructura administrativa e
inversiones (un 25 por cien-
to) y en servicios sanitarios
(un 7,5)".

Por ultimo, Argenter abo-
g6 por “promover el Pacto
de Estado para garantizar
la sostenibilidad, analizan-
do como mejorar la finan-
ciacién e introduciendo in-
novaciones que sean cos-
te-efectivas”.

Mas optimista fue Jesus
Maria Fernandez, vicecon-
sejero de Sanidad de Pais
Vasco, que también defen-
di6 un acuerdo social y po-
litico: “Es posible afrontar
la situacion sin hacer nin-
gun recorte, aunque habra
que reorganizar servicios”.
Su férmula serd “actuar so-
bre los ingresos, buscando
mayor progresividad en los
impuestos (aumento de la
tasa sobre el alcohol y el ta-
baco)”. Con todo, a renglén
seguido, en 2012, “ademas
de reducir en un 7,3 por
ciento los conciertos con las
privadas, descendera un 7,3
presupuesto en farmacia
(un 3,5 menos en el nuevo
presupuesto mas un 3,5

menos que hemos gastado
este afo)”. Entre otras me-
didas, se revisaran los pro-
cesos asistenciales y se re-
duciran el absentismo (que
cifré en un 7 por ciento) y
las guardias médicas.

AHORROS PREVISTOS

Eloy Jiménez, de la Agencia
Valenciana de Salud, aludié
a la mejora en la prescrip-
cién médica, con la que “se
ha ahorrado entre un 7 y un
8 por ciento”, y a la pres-
cripcién por principio ac-
tivo, con la que se consegui-
ra “entre un 10 y un 13 por
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ciento” de beneficio, ade-
mas de “un freno radical en
infraestructuras sanitarias
y congelacion de planes: re-
duccion de guardias médi-
cas, revision de horarios,
cambiar enfermeros por au-

xiliares en consultas exter-
nas, jubilacién a los 65
afios, externalizacion de
servicios y cierre de consul-
torios”.

Jiménez también prevé
“una enorme asimetria e

inequidades entre comuni-
dades: habra dos velocida-
des y dos calidades de ser-
vicio. En cuatro afios habra
regiones destinando el do-
ble de presupuesto a sani-
dad que otras”.
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Un pacto para avanzar. vos profesionates que participa-

ron en la jornada Contencién del gasto sanitario insistieron en que el
SNS es sostenible y apuntaron que el problema es que la financiacion
es deficiente. “El porcentaje del PIB que se dedica a sanidad es clara-
mente insuficiente y hay una quiebra presupuestaria desde 2002”,
coment6 Cecilio Venegas, presidente del COF de Badajoz, que también
lament6 que haya impagos a las farmacias: “Se calcula que a finales
de este afio mé&s de la mitad de las farmacias se veran afectadas”, has-
ta el punto de que “la farmacia ya necesita subvencién para asistir al
ciudadano”. Serafin Romero, secretario general de la Organizacion Mé-
dica Colegial, ademas de denunciar “la situacion financiera critica del
sistema”, exigi6 que “el Pacto de Estado por la Sanidad se haga efec-
tivo ya”, algo que también pidié Rafael Lletget, del Consejo General
de Enfermeria: “Queremos un pacto para analizar cudl es la sanidad
que gueremos, qué prestaciones podemos dar y cuél es su coste”.
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