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iiiTanto recorte, perjudica la Salud!!! ...

Después de varios afios negando la crisis, llego la primavera de 2010 y comenzaron los
recortes, todas la Administraciones, de todos los colores politicos han aplicado recortes,
unas mas que otras pero todas han recortado. En sus declaraciones siempre han asegurado
que el gasto en Sanidad y Educacién es una prioridad y que los recortes no afectaran al
estado del bienestar, pero los datos disponibles parecen demostrar que precisamente en
Sanidad los recortes han sido excesivos y superiores a los aplicados de forma general a los
gastos publicos. Veamos algunos datos:

Inversion Publica consolidada en Espaiia 2009-2013
Afio Afo Afo Afo Afo  Dif. 2009/2013
2009 2010 2011 2012 2013 Absoluta %

Millones de euros 483637 | 484209 | 478.496 491881 & 458.650

Porcentaje PIB 46,2% 46,3% 45,7% 47,8% 44 8% -1,4% -3,0

LT PN ETIEY 10459 | 10416 | 10253 | 10506 | 9.815 | < -644 -6,

Fuente: Eurostat, Government revenue, expenditure and main azzregates. [e) V. Matas. Millones de euros

En la tabla anterior podemos comprobar como el gasto (prefiero llamarlo inversion) publica
consolidada en Espafia sufrié un recorte de casi 25.000 millones de euros entre los afios
2009 y 2013, esto supone una merma del 5,2% y su proporcidn sobre el PIB ha pasado del
46,2% al 44,8%, es decir ha perdido 1,4 puntos (el 3%). Si nos fijamos en euros por habitante
y ano, el descenso en inversion ha sido de 644 euros (el 6,2%).

Inversion Sanitaria Publica consolidada Espafia 2009-2013

—

Veamos ahora que ha pasado en estos cinco afios en la inversion publica en Sanidad.
Afio Afo Afo Afio Afio  Dif. 2009/2013

OMC
- 2009 2010 2011 2012 2013 Absoluta %

Millones de euros 70.579 69.417 68.050 64153 61.710 -8.869 -12,6

Porcentaje PIB 6,5% 6,4% 6,3% 6,1% 5,9% -0,6% -9,2
J]

Euros por habitante JE&3{ 1.475 1.442 1.357 1.309 -201 -13,3

Fuente: www.msssi.gob.es Ministerio Sanidad () V.Matas. Millones de euros

-~

Los datos de la tabla son muy claros, entre lo invertido en 2009 y 2013 se han recortado mas
de 8.800 millones de euros (el 12,60%). El porcentaje sobre el PIB ha pasado del 6,5% al
5,9%, con un recorte de 0,6 puntos (el 9,2%). Los euros invertidos por habitante han sufrido
un retroceso del 13,35% (201 euros habitante y aio).
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Comparando ahora las dos tablas podemos comprobar cémo la Inversidn Sanitaria Publica
ha sufrido, mas del doble en recorte porcentual que las inversiones publicas en general. En
concreto, la Inversidn Sanitaria Publica ha sufrido un 12,6% de recorte, mientras que en la
inversion Publica total (gasto publico consolidado segun eurostat) el recorte ha supuesto un
5,2% (menos de la mitad). En euros por habitante igualmente se ha recortado mas del doble
en Sanidad (el 13,3%) que en la Inversién Publica Total (el 6,2%).
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Inversion Sanitaria/InversionTotal Espafia 2009-2013
Afio Afo Afio A Recorte
2010 2011 2012 2009/13

14,2% 13,0%

14,1% 12,9%

OMC

Inversion total
Euros por habitante

Fuentes: www.msssi.gob.es Ministerio Sanidad y Eurostat. [e) V. Matas. Porcentaje

Igualmente podemos comprobar cémo la Inversidon Publica Sanitaria ha retrocedido desde
el 14,6% de la inversion Publica total en el aino 2009, a un 13,5% en el afio 2013. En
inversidon per cdpita igualmente ha descendido del 14,4% al 13,3%, en ambos casos una
pérdida importante de 1,1 puntos.

En resumen de los 24.987 millones de euros recortados en 2013 con relacién a 2009, mas de
un tercio (el 35,5%) se ha recortado en Inversidn Sanitaria Publica (8.869 millones de euros),
cuando el peso de la misma, en la Inversién Publica era en 2009 un escaso 14,6% que ha
quedado reducido al 13,5% en 2013. Igual sucede con el recorte de 644 euros/habitante/afio
de Inversidn Publica, pues casi un tercio, el 31,2% (201 euros/habitante/afio) corresponde a
Inversidn Sanitaria Publica, que proporcionalmente solo representa el 13,3% en el afio 2013.

Inversion Sanitaria Publica en Espafia 2009-2013 por capitulos
Afio 2009 Afio 2011 Afio 2012 (*) Afio 2013 (*) Dif. 2009/2013
€uros % €uros % €uros % €uros % €uros %
Servicios hospitalarios 39250912 55,6 | 39.803.273| 58,5 | 38.914.250 60,7 | 37.418.306| 60,6 |-1.832.606  -4,7

Servicios primarios salud 10.774.963 @ 10.182.393 | 15,0 | 9.497.109 | 14,8 | 9.134.166
Farmacia 13.414794| 19,0 | 12.333.788| 18,1 | 10.707.893 ! 16,7 | 10.480.762| 17,0 | -2.934.032 | -21,9

4 4 4
Restodecapitulos 7.138.746 | 10,1 | 5.730.517 | 84 | 5033524 | 7,8 | 4676593 | 7,6 |-2.462.153 |-345

Total inversion consolidada 70.579.416 100,0 68.049.972 100,0 64.152.775 100,0 61.709.827 100,0 -8.869.589@
Fuente: www.msssi.gob.es Ministerio Sanidad (e) V.Matas. Miles de euros (*) Provisional

Los recortes en la Inversion Sanitaria Publica han sido asimétricos, podemos comprobar en
el caso de Atencion Primaria como la perdida ha sido del 15,2%, superior a la media del
12,6%. De esta forma continla perdiendo porcentaje sobre el total de inversién sanitaria,
hasta tal punto que ha pasado del 15,3% en 2009 a un escaso 14,8% en 2012 y 2013.

Este presupuesto y la proporcion sobre el total, es totalmente insuficiente. Con este déficit
de financiacién serd practicamente imposible seguir dando una asistencia sanitaria de
calidad, eficiente, resolutiva, longitudinal... la precariedad en los contratos de los médicos y
la falta de sustitutos con los correspondientes acimulos, estan afectando muy gravemente,
no solo a estos profesionales, sino también a los pacientes.
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Los pacientes, en demasiadas ocasiones, no tienen continuidad en la atencidon que reciben
por el continuo cambio de su médico. La estabilidad en el empleo del médico es
fundamental, para el médico y muy especialmente para sus pacientes.

El capitulo de Farmacia, que se refiere al gasto en recetas y no incluye la farmacia de
Hospital (de la que no disponemos de datos fiables), ha disminuido de forma importante por
diferentes medidas (prescripcidn por principio activo, copago, subastas...), pero el afio 2013
ya recupero parte de lo perdido y continua recuperando en el aifio 2014 y 2015.

Curiosamente, mientras el gobierno quiere seguir reduciendo el porcentaje de PIB
destinado a salud, garantiza un crecimiento paralelo al incremento del PIB para gasto en
farmacia, lo que inevitablemente supondra nuevos recortes en el resto de capitulos y uno de
los mds importantes es el capitulo |, destinado al sueldo y plantilla de los profesionales.

Deben ser conscientes las Administraciones Sanitarias que nuevos recortes en las plantillas
y las retribuciones tendran graves consecuencias, los profesionales estan al limite y la
calidad asistencial a duras penas mantiene unos minimos, a costa del tremendo esfuerzo de
los profesionales, muy especialmente los médicos que dia a dia hacen mucho mas de lo que
es su obligacion.

OMC ‘l Inversion publica en Sanidad de las Comunidades Autonomas ahos 2011 a 2013
1 Gasto consolidado afio 2011 Gasto consolidado afio 2012 Gasto consolidado afio 2013
Millones | Porcentaje | Euros por | Habitantes | Millones | Porcentaje | Euros por | Habitantes | Millones | Porcentaje | Euros por | Habitantes
euros del PIB habitante | calculado euros del PIB habitante | calculado euros del PIB habitante | calculado

ANDALUCIA 9.442 6,6% 1.121 8.422.837 9.223 6,6% 1.091 8.453.712 8.812 6,2% 1.044 8.440.613
ARAGON 2.051 6,1% 1.523 1.346.684 2.043 6,3% 1.514 1.349.406 1.656 5,0% 1.229 1.347.437
ASTURIAS (PRINCIPADO) 1.721 7,6% 1.591 1.081.710 1.655 7,6% 1.536 1.077.474 1.520 7,1% 1.423 1.068.166
BALEARES (ISLAS) 1.273 4,8% 1.144 1.112.762 1.293 5,0% 1.155 1.119.481 1.278 4,9% 1.150 1.111.304
CANARIAS 2.731 6,5% 1.284 2.126.947 2.519 6,3% 1.189 2.118.587 2.553 6,3% 1.205 2.118.672
CANTABRIA 767 5,8% 1.293 593.194 1.046 8,3% 1.762 593.644 801 6,6% 1.354 591.581
CASTILLA Y LEON 3.332 6,0% 1.302 2.559.140 3.455 6,4% 1.357 2.546.057 3.391 6,3% 1.346 2.519.316
CASTILLA-LA MANCHA 3.067 8,3% 1.450 2.115.172 2.613 7,2% 1.231 2.122.665 2.506 6,6% 1.193 2.100.587
CATALURNA 10.120 5,1% 1.342 7.540.984 9.480 4,9% 1.252 7.571.885 9.265 4,7% 1.227 7.550.937
COM. VALENCIANA 6.717 6,6% 1.313 5.115.765 6.116 6,3% 1.192 5.130.872 5.671 5,8% 1.109 5.113.616
EXTREMADURA 1.693 9,9% 1.526 1.109.436 1.556 9,5% 1.404 1.108.262 1.543 9,1% 1.397 1.104.510
GALICIA 3.556 6,3% 1.272 2.795.597 3.530 6,4% 1.269 2.781.718 3.559 6,5% 1.287 2.765.346
MADRID 8.418 4,4% 1.297 6.490.362 7.666 4,1% 1.180 6.496.610 7.403 3,8% 1.140 6.493.860
MURCIA 2.266 8,1% 1.541 1.470.474 2.111 7,9% 1.431 1.475.192 2.086 7,8% 1.417 1.472.124
NAVARRA 988 5,3% 1.538 642.393 918 5,2% 1.425 644.211 892 5,0% 1.384 644.509
PAIS VASCO 3.566 5,4% 1.632 2.185.049 3.449 5,4% 1.573 2.192.626 3.394 5,3% 1.549 2.191.091
RIOJA (LA) 461 5,7% 1.428 322.829 419 5,3% 1.296 323.302 415 5,4% 1.288 322.205
MAXIMO DE ESPANA 10.120 9,9% 1.632 8.422.837 9.480 9,5% 1.762 8.453.712 9.265 9,1% 1.549 8.440.613
MEDIA DE ESPANA 47.031.336 59.092 47.105.703 46.955.873
MINIMO DE ESPANA 461 4,4% 1.121 322.829 419 4,1% 1.091 323.302 415 3,8% 1.044 322.205
|Fueme: Estadistica de Gasto Sanitario Piiblico de los afios 2011 a 2013 hitp://www.msssi.gob.es/ _Elaboracién: Centro de Estudios del Sindicato Médico de Granada CESM-Granada |

La inversion en Sanidad en las diferentes Comunidades Auténomas vy los recortes aplicados
por la crisis, no son iguales, hay grandes diferencias y posiblemente guarden cierta relaciéon
con los recortes sufridos en sus ndminas por los profesionales que en ellas trabajan,
garantizando la proteccidn a la salud de sus ciudadanos. Veamos datos en la tabla siguiente.

Andalucia es la que mayor poblacidn tiene, sin embargo en ninguno de estos afios es la que
mas invierte en Sanidad, ni en presupuesto absoluto ni en inversidn por habitante, de hecho
es la que menos invierte por habitante. La mayor inversién absoluta la tenemos en Cataluiia
en estos tres afios y por habitante en Pais Vasco en 2011 y 2013 y en Cantabria en 2012.

Madrid es la que en estos afios dedica un menor porcentaje del PIB, aunque no en inversién
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por habitante. Extremadura es la que hace un mayor esfuerzo en porcentaje del PIB en los
tres afios de la tabla.

Se han recortado 5.424 millones de euros, el 8,4 % y 114 euros de inversidn por habitante y
afio, pero no han sido homogéneos los recortes, hay CCAA que han incrementado la
inversion y otras que han llegado a recortar hasta el 19,3%.

Viendo estas grandes diferencias (505 | OMC \| Inversion en Sanidad Publica CCAA
. ~ Diferencias entre 2011 y 2013
0 1
€/hab|tante/an0, el 48I4A)l que no Millones | Porcentaje | Euros por | Porcentaje | Habitantes
7 . .re euros Recorte habitante |recorte hab| calculado
parece estén justificadas por factores |m——u- g e = e
H H ; ;2 ARAGON -395 (193 )| C20aD [ Ca9,3D 753
como edad, insularidad y dispersion de la |t T e R T
HP4 e H H H BALEARES (ISLAS) 5 0,4 6 0,5 -1.458
poblacion, quizas se deberia estudiar, si |[Z=E = - = o
las mismas afectan a la equidad en el [[cmesa 4| Cosd NN (37> | 1o
CASTILLA Y LEON 59D 18 a 34 -39.823
SNS y una financiacion finalista CASTILLA-LA MANCHA -561 -18,3 -257 -17,7 -14.586
’ CATALUNA -855 -8,4 -115 -8,6 9.954
corregida por diferentes factores y | [comumoan vaienciana Croa6 )| -156 204 -15,5 -2.150
’ EXTREMADURA -150 -8,9 -129 -8,5 -4.927
gestionada por las CCAA seria mas justa |[|cauca 2 01 = 12 =g
COMUNIDAD DE MADRID -1.015 12,1 -157 121 3.497
y equitativa. MURCIA -180 -7,9 -124 -8,0 1.650
NAVARRA -96 -9,7 -154 -10,0 2.116
PAIS VASCO 172 -4,8 -83 5,1 6.042
Todos estos recortes, hasta ahora, gracias |28 28 200 2l 2.8 624
Minimo Espana 59 4,4 61 4,7 17.776
a la tremenda implicacion de los |EEESE 8 8,6 :
Maximo Espaia -1.046 -19,3 -294 -19,3 -39.823
prOfeSI()na Iesr con IOS med ICOS a Ia Fuente: Estadistica de Gasto Sanitario Publico 2011 a 2013 http://www.msssi.gob.es
Cabeza no ha SupueStO un descenso en Ia Elaboracion: Centro de Estudios del Sindicato Médico de Granada CESM-Granada
’

calidad asistencial importante, pero sin duda tantos recortes estan afectando a la salud.

Las demoras en AP estan aumentando, las agendas de mas de 40, 50 o incluso mds pacientes
al dia son demasiado frecuentes, las citas para infinidad de procedimientos diagndsticos se
alargan demasiado. Todo esto junto a la precariedad creciente en los contratos, junto con las
acumulaciones por falta de sustitutos hace que el paciente no sepa quién es su médico en
muchas ocasiones y se pierda la necesaria continuidad de la atencién.

Nuestras Administraciones tienen que ser conscientes de que los recortes han sido
excesivos, nuestro Sistema Sanitario obtiene unos resultados en indicadores de salud
excelentes, con unos presupuestos totalmente insuficientes. La salud para los ciudadanos es
lo primero y su financiacion, que ya era insuficiente antes de la crisis, ha sufrido mas
recortes de los que puede soportar conservando una calidad aceptable.

Corremos el peligro de convertir al SNS, que es uno de los mas eficientes del mundo, en
ineficaz en muchos aspectos por recortes excesivos y financiacion insuficiente. Y sin eficacia
no hay eficiencia.

Vicente Matas Aguilera
Representante Nacional de Atencién Primaria Urbana de la OMC
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