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El Parlamento catalán ha 
blindado con el apoyo de to-
dos los grupos, excepto el 
del PP, los derechos en ma-
teria sanitaria de sus ciuda-
danos, incluidos los extran-
jeros empadronados que no 
tienen la condición de ase-
gurados o beneficiarios del 
Sistema Nacional de Salud 
y los que no pueden obtener 
el empadronamiento por el 
incumplimiento de la ley de 
régimen local por parte de 
algunos ayuntamientos. 

Marta Ribas, diputada de 
IC-V e IU-A y defensora de 
la moción aprobada por el 
Pleno, explica que "el Parla-
mento lo que ha hecho es 
blindar los derechos en ma-
teria sanitaria ante decretos 
(como el 16/2012) y leyes es-
tatales que intenten limitar-
los o laminarlos. Cataluña 
tiene competencias en la 
materia y, por eso, el Gobier-
no de la Generalitat no está 
aplicando algunos decretos 
del Gobierno central. Pero 
en el Parlamento hemos 
creído oportuno reforzarlo 
políticamente porque en el 
día a día hay deficiencias". 
Hay que recordar que la Ge-
neralitat mantiene un re-
curso contra el Real Decre-
to Ley 16/2012, que es una 
norma de obligado cumpli-
miento en el conjunto del 
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atención gratuita de urgen-
cias, atención primaria y es-
pecializada, con una infor-
mación clara y una formu-
lación sencilla de los trámi-
tes adecuados para acceder 
a la tarjeta sanitaria indi-
vidual (TSI). Y que regule la 
capacidad del CatSalut de 
velar por el cumplimiento 
de las garantías en todos los 
centros públicos y concerta-
dos, incluyendo mecanis-
mos de control y de penali-
zación cuando no se haya 
garantizado la atención o 
cuando se haya facturado 
o cobrado servicios garan-
tizados por el sistema de sa-
lud catalán. 

Asimismo instan al Ejecu-
tivo a "garantizar la TSI a to-
das las personas que hayan 
estado más de 90 días du-
rante el año natural en el ex-
tranjero y que estén desocu-
padas o sin prestación de 
desempleo". 

Esta misma moción insta 
a la Generalitat, en este caso 
sin el apoyo de PP, UDC y al-
gunos diputados de CDC, a 
pedirle al Gobierno central 
la retirada inmediata del 
anteproyecto de Ley orgáni-
ca de protección de la vida 
del concebido y derechos de 
la mujer embarazada, y a 
desplegar completamente 
la Ley 2/2010 de salud se-
xual y reproductiva y de in-
terrupción voluntaria del 
embarazo.

No habrá más 
facultades 
de Medicina
En Cataluña hay 7 
universidades que 
imparten el grado de 
Medicina y 
ofrecen 1.054 plazas 
de primer curso. 
Marina Geli, diputada 
del PSC, le preguntó al 
consejero de 
Economía, Andreu 
Mas-Colell, si se 
crearán más 
facultades (es 
conocida la intención 
de la Universidad de 
Vic) y este contestó, 
por escrito, que "no 
hay ninguna 
propuesta formal ni 
acuerdo para la 
implantación de 
nuevos estudios de 
Medicina. En este 
contexto, el Gobierno 
seguirá con atención 
las necesidades y 
oportunidades que se 
puedan generar a 
medio y largo plazo y 
analizará, de acuerdo 
con los diferentes 
agentes del sector, las 
propuestas que se 
puedan elaborar".

Marta Ribas.

país, en el Tribunal Consti-
tucional.  

La moción obliga, ade-
más, al Gobierno catalán a 
"exigir la convocatoria in-
mediata del Consejo Inter-
territorial del SNS para tra-
tar estas medidas". Una 
obligación que, según Ri-
bas, supone el compromi-
so del Parlamento autonó-
mico de "librar la batalla a 
favor de los derechos sani-
tarios de la población no 
sólo en Cataluña sino en 
toda España".  

En concreto, ICV y IU-A, 
CiU, ERC, PSC, Ciutadans y 
CUP, han aprobado instar al 
Gobierno de Artur Mas a 
elaborar una instrucción (o 
a modificar la Instrucción 
10/2012 del Servicio Cata-
lán de la Salud-CatSalut que 
regula el acceso a la asisten-
cia sanitaria de cobertura 
pública) que garantice la 

La consultora IMS ha 
publicado un informe 
que analiza la evolución 
de las ventas de medica-
mentos sin reembolso 
público. El estudio con-
cluye que en el último 
año (desde enero de 2013 
a enero de 2014) las ven-
tas de medicamentos  de 
receta sin reembolso por 
parte del SNS (bien por 
no estar financiados, 
bien por adquirirse con 
receta privada) han cre-
cido un 5,1 por ciento en 
unidades, mientras que 
las adquiridas con cargo 
al sistema público han 
descendido un 2,6 por 
ciento. 

Aunque no hay datos 
que constaten a ciencia 
cierta el porqué de esta 
situación, fuentes de la 
industria han explicado 
en varias ocasiones que 
para determinados me-
dicamentos de bajo pre-
cio, el incremento del co-
pago (o su implantación 
en el caso de los pensio-
nistas), provoca que al-
gunos pacientes opten 
por adquirir el fármaco 
de forma privada y no 
acudir al médico del SNS 
para obtener recetas pú-
blicas puesto que el aho-

Las ventas de fármacos 
sin reembolso crecen y 
son ya un tercio del total
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rro que el paciente con-
seguiría con ellas es pe-
queño. 

Comoquiera que sea, 
los datos de IMS dejan 
claro que este incremen-
to de las ventas sin re-
embolso ha sido muy di-
ferente de unas autono-
mías a otras. Castilla y 
León lidera los creci-
mientos de los fármacos 
sin reembolso, que co-
pan ya con carácter na-
cional uno de cada tres 

fármacos de receta ven-
didos, con un incremen-
to del 11,5 por ciento. Le 
sigue Extremadura (9,7), 
La Rioja y Navarra (9,5). 
Se da la circunstancia de 
que estas autonomías 
son además las de mayor 
población de pensionis-
tas. Por el contrario, en el 
País Vasco (que tardó 
meses en implantar el 
copago)  los no reembol-
sados crecieron menos 
que los reembolsados.

El Centro Nacional de 
Investigaciones Cardio-
vasculares (CNIC) ha ob-
tenido de la Comisión 
Europea una Red de For-
mación Inicial (ITN), 
CardioNext, que se está 
presentando entre ayer y 
hoy en Madrid y que per-
mitirá "una relación más 
fluida entre investiga-
ción e industria benefi-
ciaría", además de dar 
un paso para evitar que 
"empresas y laborato-
rios se perciban como 
mundos aparte", según 
señaló ayer el CNIC en 
un comunicado. 

La presentación de la 
ITN reúne a 8 de los 12 
estudiantes predoctora-

'Cardionext' acerca a 
científicos y empresas
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les que la conforman, y a 
las empresas e institu-
ciones académicas don-
de están completando su 
formación. La red Car-
dioNext cuenta con una 
financiación de 2,7 mi-
llones y comenzó a tra-
bajar el pasado trimes-
tre, tras saberse en 2013 
que el CNIC había con-
seguido la convocatoria. 
Se trata de la única ITN 
unicéntrica en Ciencias 
de la Vida obtenida has-
ta ahora por un centro 
español. 

Las empresas vincula-
das al proyecto son far-
macéuticas, además de 
compañías ligadas a la 
imagen, la biotecnología 
y la terapia génica, entre 
otros ámbitos.

El País Vasco, que 
tardó meses en 
aplicar el copago, 
es el único en el 
que las ventas 
reembolsadas 
crecen más que las 
no reembolsadas

Investigadores reunidos en 
el VI Congreso de Ansiedad 
y Trastornos Comórbidos, 
celebrado en Barcelona (ver 
DM del viernes), han recor-
dado que este año conclu-
ye la Estrategia en Salud 
Mental del SNS, y han pe-
dido mejoras en el abordaje 
de estas patologías.  

Celso Arango, director 
científico del Centro de In-
vestigación Biomédica en 
Red de Salud Mental (Ciber-
sam), junto a otros expertos 
en el tema, ha pedido que se 

Piden "política sanitaria a largo plazo" en salud mental
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nan, que se potencien los re-
cursos asistenciales, se pro-
mueva la investigación y se 
estimule la colaboración 
público privada. 

COSTE E IMPACTO SOCIAL  

Arango cree que "sería 
aconsejable" que la nueva 
estrategia "fuera redactada 
por especialistas en Salud 
Mental, partiendo de una 
evaluación crítica y cons-
tructiva del plan anterior". 
Para apoyar sus peticiones 
se ha apoyado en los si-
guientes datos:  "Las enfer-

medades del cerebro oca-
sionan en Europa un coste 
de 797 billones de euros al 
año; la importancia social 
de las patologías mentales 
graves es tal que producen 
más discapacidad y más 
años de vida perdidos por 
enfermedad que todas las 
oncológicas, cardiovascula-
res y diabetes juntas".  

En España, el 30 por cien-
to de la discapacidad oca-
sionada por cualquier en-
fermedad se debe a una en-
fermedad neuropsiquiátri-
ca. Arango lamenta que la 
inversión en salud mental 

sea aproximadamente la 
mitad que en otros países 
europeos, referencia en este 
ámbito: "Supone el 5 por 
ciento del gasto sanitario 
total, lo que nos aleja mucho 
de la media y de otros paí-
ses europeos, que invierten 
cerca del 10 por ciento".  

También ha criticado 
"falta de políticas sanita-
rias a largo plazo", algo que 
sucede porque "las enfer-
medades mentales son más 
discapacitantes, crónicas 
e invalidantes que otras, 
aunque no causan una tasa 
de mortalidad importante". 
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