SE REUNIRAN ANTES DEL VERANO

El ‘veredicto’ de la pildora poscaoital,
en el Pleno del Consejo Asesor de
Sanidad

Los 35 expertos cuentan con los informes pedidos por Mato a la OMC, la Aemps y la
SEGO
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El Pleno del Consejo Asesor de Sanidad se reunird antes del verano, de acuerdo a la
premisa de celebrar una reunién semestral, y sera entonces cuando diluciden si la pildora
poscoital debe volver a recetarse. Asi lo han confirmado fuentes de este 6rgano asesor,
que ademas niegan que esto se deba a ninguna “controversia especial” en las reuniones
previas en las que se ha tratado esta cuestion.

Dichas fuentes si admiten “debates internos” que deben ser trasladados al conclave de los
35 expertos del @mbito sanitario designados por la ministra de Sanidad, Ana Mato. Su
primera reunion, de presentacién publica, se celebraba el 1 de octubre de 2012.

Si el informe sobre la atencidn sociosanitaria ya esta encima de la mesa de la ministra, tal
y como ha anunciado Redaccion Médica, ahora solo faltan matices de conclusién en otros
dos, los referidos a la sostenibilidad y los recursos humanos del Sistema Nacional de
Salud, este ultimo de especial complejidad y extension.

Foto de familia del Pleno del Consejo Asesor de Sanidad, tomada el 1 de octubre de 2012, antes de su primera
reunion.

Los tres informes que no convencieron ala ministra

La ministra de Sanidad llevé sus dudas sobre la idoneidad de que la administracion de la
pildora poscoital siguiese siendo sin prescripcion médica desde sus primeras
comparecencias en el Congreso y el Senado, a comienzos del pasado afio. En la Camara
baja se encontrd con el rechazo frontal del Grupo Parlamentario Socialista representado
por el exsenador Roberto Lertxundi, quien llegd a presentar una mocion (abril de 2012)
para bloguear que el Ministerio reconsiderase esta cuestion, que sin embargo fue
finalmente ‘tumbada’ por el pleno de la Camara. Por entonces, la ministra ya manejaba dos
de los tres informes solicitados a la Organizacién Médica Colegial (OMC), la Agencia
Espafiola del Medicamento y Productos Sanitarios (Aemps) y la Sociedad Espafiola de
Ginecologia y Obstetricia (SEGO). Y si la OMC se manifesté desde un primer momento a
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favor de que el farmaco requisiese de prescripcidbn médica (asi como que fuese gratuito),
la Aemps comunicé en junio al Ministerio que no existen dudas sobre la seguridad del
producto (tras detectar solo 35 reacciones adversas en 11 afios), y por tanto que podria
continuar su venta libre, argumento avalado también desde la perspectiva cientifica de la
SEGO.

No contenta con estas versiones, fue entonces cuando Mato anuncié que seria objeto de
discusién del Consejo Asesor de Sanidad, 6rgano consultivo que durante la etapa del
Gobierno socialista no habia contado con ninguna actividad.



