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'Evaluaciones de la segunda fase del Spending Review:
51.000M€ (4% del PIB)

Gasto farmaceutico hospltalarlo elnversion en equipos 7.000 M€

SANIDAD de alta tecnologia

1
octubre

INCENTIVOS A LA . . . , 2. 000 M€ 7
CONTRATACION 7 tipos de incentivos a la contratacion T
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¢,Por queé se evalua de nuevo la Sanidad?

Pilar del Estado

de Bienestar Cuyas mejoras de eficiencia tienen un impacto directo sobre la sociedad

El 6,4% del PIB

Gasto Sanitario
Publico supone El 15% del Gasto Publico

De u
C-
71.145M€
Yase ha 7.000M€
analizado
17.500M€
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Esta segunda evaluacion se centra en el gasto de los centros
hospitalarios del Sistema Nacional de Salud

Gasto 17.095M€
Farmacéutico 1,4% PIB
24% GS .. . .
Farmacéutico Hospitalario
6.613M€
Inversién en 152M€ Nuevo Fase 2 SR
bienes de equipo 320M¢€ equipamiento

de alta tecnologia 0,5% GS

168M€ Mantenimiento

Se han analizado los procedimientos de decision, planificacion y adquisicion para identificar
palancas que permitan mejorar las estrategias y propiciar una cultura del uso racional del
medicamento y de los bienes de equipo que optimice el gasto publico
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¢,Por qué se ha centrado la atencion en el gasto en farmacia hospitalaria?

Gasto

creciente

Areas de
estudio

2003
2.324M€

Decisiones de
financiaciéon y politica
de fijacion y revisioén

de precios

Uso racional de
medicamento

Contratacion publica
y compra de
medicamentos

Logisticay
dispensacion de
medicamentos

2018
6.613M€

Areas donde
se
concentran
los
principales
hallazgos y
propuestas

- Se prevé gue siga creciendo en los proximos anos
- Representa alrededor del 17% del gasto hospitalario

Limitada capacidad de decision de las CC.AA en la Comisidn
Interministerial de Precios de Medicamentos y Productos Sanitarios

Falta de vision global del precio de los medicamentos empleados en
una determinada patologia

Ausencia de coordinacion de las Comisiones de Farmacia y
Terapéutica

Recorrido de mejora en la utilizacion de biosimilares

Baja aplicacion de los procesos de adjudicaciéon de la Ley de
Contratos del Sector Publico y falta de transparencia en la compra

Carencia de una estrategia de integracién logistica del medicamento

No existe un marco regulatorio especifico para pacientes externos y
de protocolos para desabastecimientos
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En esta segunda fase evalua, ademas, la inversion en bienes de
equipo de altatecnologia

Estado actual de los Dotacion de 204 equipos de AT por millon de habitantes (2017)
equipos Inferior ala media de la OCDE en 5/6 modalidades Eq. AT
; analizadas
Areas donde
Proceso de toma de se
; decisiones concentran El nivel medio de obsolescencia es mayor ahora que hace 10
Areas _de los afios y un 44% de los equipos tiene mas de 10 afios
estudio . .
Uso racional de los principales
equipos : : :
quip hallazgos y Potencial de mayor uso del equipamiento
~ . . propuestas
Gestion de inventarios
y mantenimiento de los Falta de planificacion y modelos de priorizacion de
equipos necesidades

La tecnologia sanitaria es imprescindible para una asistencia de calidad y puede generar

ahorros presupuestarios pero que resultan dificiles de cuantificar

Ademas se han analizado aspectos transversales como herramientas de
gestion, formacion y usos de TIC
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Conclusiones

O La sanidad es un pilar basico del Estado de Bienestar que requiere una evaluacion
continua y exhaustiva. Afronta, ademas, importantes retos como el envejecimiento y la

cronicidad

La actual crisis ha visualizado deficiencias y campos de mejora en varias dimensiones
de la politica sanitaria

En el ambito de la farmacia hospitalaria esta evaluacion revela un gran margen de
mejora en términos de eficiencia

En lo referente a equipos de alta tecnologia se concluye la necesidad de realizar una
adecuada planificacion estrategica que permita renovar y ampliar el actual parque

tecnologico

Las amplias diferencias identificadas entre CCAA y entre hospitales de una misma
comunidad ponen de manifiesto la necesidad de estrategias de coordinacion e
Integracion de la informacion que propicien una mayor equidad dentro del SNS
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Evaluacion sobre Gasto Hospitalario en Farmacia e Inversion en Bienes
de Equipo

Principal conclusion

“La politica sanitaria es de especial relevancia no solo
por su peso en el gasto publico y por la magnitud de los
retos que afronta, como el envejecimiento de la
poblacion, sino también por ser un pilar basico del
Estado de Bienestar y una de las politicas con mayor
potencia redistributiva. Ello evidencia la necesidad de
una evaluacioén continua”
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