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 Momentos antes de participar en la Jornada de 
presentación del Informe del Consejo Económico y 
Social (CES) sobre el Sistema Sanitario, los 

consejeros de Sanidad del País Vasco, Cataluña y 
Galicia, expresaron su malestar por el hecho de que, 
desde distintos frentes, se esté acusando a las 
Comunidades Autónomas del endeudamiento de la 
Sanidad española. 

 
Así lo expusieron Rafael Bengoa, consejero del País Vasco; Boi Ruiz, de Cataluña, y Pilar 
Farjas, de Galicia, tras ser preguntados sobre el anuncio de la agencia de medición de 
riesgos Moody's, en cuanto a la rebaja de la calificación de la deuda española por el coste de 

la reforma financiera y, especialmente, en lo relativo a la corrección del déficit en las 
Comunidades Autónomas dentro de las áreas de sanidad y educación. No obstante, 
señalaron que Moody's no es la única que ha hecho una crítica de este tipo contra las 

Administraciones Autonómicas, algo que, a su juicio, es injusto. 
 
Defensa del esfuerzo autonómico en Sanidad 
 
Boi Ruiz, aseguró "diferir profundamente" con lo expuesto por la entidad estadounidense, 
añadiendo que es muy fácil decir que el error está en las Autonomías cuando, precisamente, 
la sanidad y la educación están transferidas y son éstas las que soportan su gasto. "Todas 

las Comunidades, de cualquier color, han hecho el máximo esfuerzo y la máxima inversión 
para sostener las políticas sociales", defendió tras recordar que el Estado está en crisis y de 
alguna parte hay que sacar el dinero. 

 
 

Rafael Bengoa, José Martínez Olmos, Boi Ruiz y Pilar Farjas 
 
 
"Da igual lo que diga Moody's, soy francamente optimista con lo que se ha venido haciendo 
en España", afirmó Rafael Bengoa para referirse a los "extraordinarios" resultados en salud 
generados en la población de nuestro país, lo que, en su opinión, demuestra que contamos 
con un buen sistema. Sin embargo, respecto a la financiación subrayó que las Comunidades 

son concientes de que le tienen que "hincar el diente" a lo que no se hizo en los años 
noventa. 
 
Por su parte, la consejera gallega señaló que la crisis había puesto en evidencia la necesidad 
de promover acciones globales que dependan del Estado y no de las Comunidades 
Autónomas, dado que, por ejemplo, todavía hay un amplio margen de mejora en cuestiones 

como la atención a los pacientes crónicos y la prestación farmacéutica. Tal y como añadió, 
las CCAA no tienen más margen en un contexto de dificultad económica donde se ha 
aumentado su endeudamiento y en el que, por otro lado, el Gobierno Central está coartando 
sus competencias. 



 

Innovar y racionalizar en la gestión 

 
Pilar Farjas coincidió con sus otros dos colegas en la necesidad de tomar medidas para 
asegurar la sostenibilidad del sistema racionalizando en la gestión, con eficiencia y evitando 
el gasto "donde se pueda". En este punto, la titular expuso el caso del catálogo de 
medicamentos gallego, que ha recibido una dura respuesta del Ministerio de Sanidad (un 
recurso de inconstitucionalidad). A pesar de que el secretario general de Sanidad, José 

Martínez Olmos, también presente en el encuentro, reiteró que el Gobierno Central estaba 
abierto al diálogo y había ofrecido propuestas para suprimir aquellos artículos "ilegales" del 
decreto que regula el catálogo, Pilar Farjas criticó que dialogar siendo "rehenes", como es 
tener suspendido el catálogo, "es una situación compleja". 
 
Por otro lado, Rafael Bengoa defendió un cambio estructural basado en la innovación, 

manteniendo siempre la equidad y la homogeneidad en la asistencia sanitaria que se 
proporciona a los ciudadanos desde los diferentes servicios autonómicos, pero tratando de 
compartir el conocimiento y las experiencias organizativas que funcionen en cada 
Comunidad. Asimismo, Boi Ruiz, hizo una crítica de una organización que se ha quedado 
estancada y es más propia del antiguo sistema de la Seguridad Social que de la Ley General 

de Sanidad. Esto genera una serie de contradicciones e ineficiencias que, en el caso de 
Cataluña, se va analizar próximamente en un estudio económico. 

 
Necesidades detectadas por el informe del CES 
 
En cuanto al informe presentado por el Consejo Económico y Social, un documento que fue 
valorado positivamente por los consejeros de Sanidad, su presidente, Marcos Peña, indicó, 
dentro de las principales carencias detectadas, que siguen existiendo diferencias en política 
sanitaria dentro de España, lo que puede afectar a la equidad. Asimismo, habló de una falta 

manifiesta de evaluación de resultados, transparencia y eficiencia, no sólo económica, sino 
en lo que se refiere a la gestión de los recursos humanos sanitarios. Por ello, el informe urge 
al Ministerio de Sanidad a reforzar su papel de coordinación y dotar de más fuerza y control 
al Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud. Según afirmó, la sanidad es un 
sector vital para el país, "pero no hay perspectivas de buenos tiempos en el futuro" Por ello, 
solicitó que, "toda peseta invertida en Sanidad, sea invertida en salud". 
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