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VI ENCUENTRO

LA SANIDAD PRIVADA EN ESPANA
Y SU PAPEL DENTRO DEL SISTEMA
NACIONAL DE SALUD

Férmulas de colaboracion de la sanidad ptiblica con la sanidad privada
* ADESLAS e CONSEJERIA DE SANIDAD DE LA COMUNIDAD VALENCIANA e THE INTERNATIONAL HEALTH SUMMIT USA e

Colaboracion de los servicios autonémicos de salud con la sanidad privada

e GOBIERNO DE LAS ISLAS BALEARES ¢ COMUNIDAD FORAL DE NAVARRA ¢ GOBIERNO DE ARAGON e
*GOBIERNO DE LA RIOJA e XUNTA DE GALICIA e

Futuro de las entidades colaboradoras
o UNESPA » MINISTERIO DE HACIENDA ¢ BANESTO ¢ ASOCIACION MADRILENA DE MEDICOS DE EMPRESAS COLABORADORAS o

Financiacion y soluciones para el mercado sociosanitario

e MINISTERIO DE SANIDAD Y CONSUMO e SOCIEDAD ESPANOLA DE GERIATRIA « CONFEDERACION ESPANOLA DE
ORGANIZACIONES DE MAYORES e PP ¢ SERVICIO ARAGONES DE LA SALUD ¢ GOBIERNO DE CANTABRIA e

Qué demandan las clinicas privadas a la sanidad ptublica

* FEDERACION NACIONAL DE CLINICAS PRIVADAS ¢ IGUALATORIO MEDICO QUIRURGICO e
e AVIAN CONSULTORES e USP, UNITED SURGICAL PARTNERS e

Clausura de la Jornada

Politicas de calidad que adoptara el SNS a raiz de la Ley de Cohesioén y Calidad
Ilmo. Sr. D. Rafael Pérez-Santamarina. Secretario General de Sanidad. MINISTERIO DE SANIDAD Y CONSUMO

Madrid, 25 de noviembre de 2003 * Hotel Ritz

www.RecoletosConferencias.com
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VI Encuentro de
Sanidad Privada:

Un punto de referencia en el
sector en el que se debatira el
futuro del Sistema Sanitario
Espafiol

e Experiencias nacionales e
internacionales de cooperacion
entre la sanidad publica y la privada

= ;Cuales son las actividades que van
a concertar las diferentes
Comunidades Auténomas?

e ;Como se modernizara el modelo
de las colaboradoras para facilitar
su integracion en el SNS?

« ;/Quién financia el espacio
sociosanitario? Nuevas formulas
de financiacion alternativas

e ;Qué modelo proponen las
clinicas privadas para un sistema
publico de salud
en el que los hospitales tengan
capacidad de gestion?

< Criterios de calidad que adoptara
el Sistema Nacional de Salud

Cientos de profesionales
confiaron en nuestras
anteriores convocatorias:

IARI MEDICO 28 denoviembre de 2003
DIARIO

Mlihmmﬁhl N5
a colaborar con la sanidad privada

Sanidad Privada 2001
Madrid, noviembre de 2001

Sanidad Privada 2002
Madrid, noviembre de 2002

Estimado amigo,

El gasto en sanidad privada en Espafia representa ya el 30 por ciento del
total del gasto sanitario y desde hace afios presenta una tendencia al crecimiento.
Cada vez se consolida mas la idea de la colaboracién entre la sanidad publica y la
privada como el mejor camino para dar a los ciudadanos un servicio con garantias y
calidad, aprovechando todos los recursos existentes en el sistema, de la manera méas
eficiente. Sin embargo, la cobertura de la dependencia sigue estancada.

En 2002 las primas de seguros de Salud en Espafia han supuesto 3.290
millones de euros. El nimero de usuarios adscritos a la sanidad privada ha variado
poco en los ultimos afios. Oscila entre 6,5 y 6,8 millones de clientes que se
mueven de un seguro a otro en busca de la pdliza mas ajustada a sus necesidades. El
panorama, sin embargo, se prevé mas claro en los proximos afios. Las aseguradoras
creen que las medidas fiscales introducidas por el Gobierno central permitiran un
incremento en el nimero de afiliados.

Con el objetivo de reunir una vez mas a todos los protagonistas del sector,
Diario Médico con la colaboracién y el patrocinio de Adeslas ha organizado el
VI Encuentro de Sanidad Privada y su papel dentro del Sistema Nacional
de Salud, que se celebrara en Madrid el dia 25 de noviembre.

La utilizacién de recursos sanitarios privados por diferentes Comunidades
Auténomas y a nivel internacional, la resolucion de los problemas de financiacion de
las colaboradoras, los servicios sociosanitarios y la politicas de calidad, son algunos
de los ejes que centrarén el debate de este encuentro.

En la seguridad de que este encuentro sea de su interés y esperando saludarle

personalmente, reciba un cordial saludo,

o

Javier Olave Lusarreta
Director de Diario Médico

El modelo sanitario espafol deja pocas vias de crecimiento a la asistencia privada, que
cubre a un nimero de pacientes estancado desde hace afios. Mejorar y aumentar la
cooperacion con la Seguridad Social es la demanda de los profesionales de este sector.

Las cifras del mercado
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PROGRAMA

Martes, 25 de noviembre de 2003

8.30

9.00

9.30

10.00

Recepcidn de los asistentes y entrega
de la documentacion

Saludo y bienvenida:

D. Javier Olave Lusarreta
Director
DIARIO MEDICO

Palabras de presentacion y bienvenida:

D. José Luis Jové Vintré
Presidente
ADESLAS

Presidente de la Mesa y Moderador
de la mafiana:

IImo. Sr. D. José Luis Puerta
Secretario General del Consejo Asesor
MINISTERIO DE SANIDAD Y CONSUMO

COLABORACION SANIDAD PUBLICA-
SANIDAD PRIVADA

5 de febrero de 2003

DIARIO MEDICO

Adeslas decide centrarse en Alcira” para consolidar el modelo -
ta conocida pablicamente por el concurso paralagestion

! o g Lela
Ilo, Director General, justifica esta demstc_m_en q
e en este Area, y NO concursar por Torrevigja, para

4 i bjetivo es bueno que
delo. Ademés, considera que para lograr esteo
figuren més operadores. También valora el pape! delascajas de ahorro como factor
de éxito en el concurso.

Consolidacion del modelo Alcira:
extension a la atencién primaria

= Esquema de trabajo y fechas

= Conexidn atencién primaria con especializada
(hospitalaria o ambulatoria)

= Financiacion

= Resultados obtenidos

D. Javier Muirillo Ferrer
Director General
ADESLAS

La utilizacion de recursos sanitarios
privados por la Generalitat Valenciana

Diferentes proyectos y planes de colaboracion entre lo
publico y lo privado puestos en marcha seran
expuestos a lo largo de esta intervencion. La
Comunidad Valenciana sigue siendo una regiéon pionera
e innovadora en su concepcion sanitaria que la separa
del resto de las autonomias. La gestion de los equipos
de resonancias magnéticas, que la Consejeria decidio
abrir a la iniciativa privada, el concurso y concesion de
un area de salud alicantina, que incluye la construccién

10.30

11.00
11.30

12.45

de un hospital que cubra las necesidades de 110.000
personas, y la consolidacién del modelo de concesion
administrativa, tras el nuevo concurso con la
ampliacion a la atencién primaria en Alcira.

Ilmo. Sr. D. Marciano Gémez Gémez
Secretario Autonémico para la Agencia Valenciana
de la Salud

CONSEJERIA DE SANIDAD DE LA COMUNIDAD
VALENCIANA

Colaboracion Publico-Privada: experiencia
internacional

Dr. James A. Rice

President

THE INTERNATIONAL HEALTH SUMMIT USA
Director

THE CAMBRIDGE INTERNATIONAL HEALTH
LEADERSHIP PROGRAMME

Café

Mesa Redonda:

Colaboracién de los servicios autonémicos
de salud con la sanidad privada

= Politicas de concertacion: actividades que van a
concertar las diferentes Comunidades
Auténomas

= Viabilidad de los modelos aplicados en
sus territorios. (Qué opinan de la extension del
modelo Alcira a sus autonomias?

= ;COmMo se garantizara el concepto de red
sanitaria de utilizacion publica?

= Doble aseguramiento: relacion de las
Comunidades Auténomas con las entidades
aseguradoras privadas

Excma. Sra. Diia. Ana Castillo
Consejera de Salud y Consumo
GOBIERNO DE LAS ISLAS BALEARES

Excma. Sra. Dila. Maria Kutz Peironcely
Consejera de Salud
COMUNIDAD FORAL DE NAVARRA

Excmo. Sr. D. Alberto Larraz Vileta
Consejero de Salud y Consumo
GOBIERNO DE ARAGON

Excmo. Sr. D. Pedro Soto Garcia
Consejero de Salud
GOBIERNO DE LA RIOJA

Excmo. Sr. D. José Maria Hernandez Cochon
Consejero de Sanidad
XUNTA DE GALICIA

Coloquio y preguntas

17 dejunio de 2003

DIARIO MEDICO

Modelo en peligro
La continuidad de las colaborador
fuentes de financiacion del Sistema

4 las
as esta en duda desde 1997, cuando se separaron
Nacional de Salud (SNS) y dela Seguridad Social,

Los beneficiarios ascien u :
Catalufiay € Pais Vasco. El afio pasado, La Caixay

—

Todos los ponentes han confirmado formalmente su asistencia. En caso de producirse cambios en el programa, sera por razones ajenas a la voluntad de la organizacion



13.00

14.15

14.30

Mesa de Debate:

Futuro de las entidades colaboradoras:
la vision de los diferentes implicados

[0 Aseguradoras

O Administracion
0 Colaboradoras
0 Médicos

No por sefialadas las consecuencias que acarrearia la
desaparicion de las empresas colaboradoras dejan de
ser menos importantes. Si todas las compafiias
participantes renunciaran a prestar los servicios
sanitarios a sus trabajadores, las autonomias,
principalmente Madrid, Catalufia y Pais Vasco,
afrontarian un espectacular crecimiento de su
poblacién protegida para la que puede que no estén
preparadas ni estructural ni financieramente. La
presion asistencial sobre servicios ya de por si muy
ocupados se elevaria alin mas y agravaria la situacion
de las listas de espera y de la disposicion financiera
de los servicios regionales de salud. Las autonomias
no tendrian mas remedio que reclamar mas fondos al
Estado para la atencién de estos nuevos
beneficiarios. Paralelamente, parte del sector privado
que vive de la prestacion de servicios a las
colaboradoras quedaria desprovisto de su principal
fuente de ingresos.

= ;COmMoO se resolveran los problemas
de financiacion actuales?

= ;COomMo se puede modernizar el modelo
de las colaboradoras para promover su
integracion en el SNS?

= El paso a un modelo de seguro privado. ;(Qué
prestaciones cubrird?

D. Te6timo Saez

Secretario General

ADESLAS

Presidente de la Comisién Técnica de Enfermedad
UNESPA

Ilmo. Sr. D. Jaime Sanchez Revenga
Director General

Direccion General de Presupuestos
MINISTERIO DE HACIENDA

Dr. Agustin Mocoroa Rodriguez

Miembro de la Mesa de Representacion — Empresas
Colaboradoras

Director de Salud y Actividades Sanitarias
BANESTO

D. Gabriel Gonzalez Navarro

Presidente

ASOCIACION MADRILENA DE MEDICOS DE EMPRESAS
COLABORADORAS - AMEC

Coloquio y preguntas

Almuerzo

16.00

17.30

Presidente de la Mesa y Moderador de la tarde:

D. Te6timo Saez Zazo
Secretario General
ADESLAS

ATENCION SOCIOSANITARIA

9 dejulio de 2003

DIARIO MEDICO

A

El futuro de la atencion sociosanitaria geriétrica

ecimiento de la poblacion esté pl anteando nuevos retosy damn:]e; al
Sistema sanitario, que se ha visto empujado _aeniazar con _aspect_ OS;CI e
Aunque todavia no existe consenso autonémico, hay coincidencias entre
expertos sobre la oferta sociosanitaria.

El envej

Panel de Expertos:

Financiacion y soluciones para
el mercado sociosanitario

= ;COomo responde la Administracion a las nuevas
demandas que supone el envejecimiento de la
poblacién? ;Esperan lograr un modelo comin?
= ;Esta previsto controlar la calidad de los
servicios sociosanitarios, sean publicos o
privados, en centros o en atencion domiciliaria?
= ;Quién financia el espacio sociosanitario?
Nuevas féormulas de financiacion alternativas
y coexistentes con los fondos publicos
= Diferentes modelos sociosanitarios:
- ¢Qué actuaciones estan llevando a cabo las
diferentes Comunidades Autbnomas?
- Féormulas de concesién administrativa para
impulsar y articular la oferta sociosanitaria

llmo. Sr. D. Lluis Bohigas Santasusagna
Director General de la Agencia de Calidad del SNS
MINISTERIO DE SANIDAD Y CONSUMO

D. Isidoro Ruipérez Cantera
Presidente

SOCIEDAD ESPANOLA DE GERIATRIA
HOSPITAL CENTRAL CRUZ ROJA

D. Eduardo Rodriguez Rovira
Presidente

CEOMA — CONFEDERACION ESPANOLA
DE ORGANIZACIONES DE MAYORES

D. Julio Sanchez Fierro
Secretario Ejecutivo de Participacion Ciudadana
PARTIDO POPULAR

Ilmo. Sr. D. Alfonso Vicente Barra
Director Gerente
SERVICIO ARAGONES DE LA SALUD

D. Héctor Maravall Gbmez-Allende
Director General de Servicios Sociales
GOBIERNO DE CANTABRIA

Coloquio y preguntas



17.45

19.15

19.30

20.00

LA VISION DE LAS CLINICAS PRIVADAS

Mesa de Debate:

Qué demandan las clinicas privadas
a la sanidad publica

= ;Qué opinan de la sostenibilidad del modelo
sanitario publico?

= ;Qué modelo proponen para un sistema publico
de salud en el que los hospitales tengan
capacidad de gestion? Revision de la Ley
General de Sanidad para modificar la
participacion de la sanidad privada

= Politica de concertacion

= Calidad en la sanidad privada: politicas
e implantacién

Presidente y Moderador:

D. Antonio Bartolomé

D. José Andrés Gorricho Visiers

D. Agustin Ortega Limén

D. Gabriel Masfurroll

Coloquio y preguntas

1 de septiembre de 2003

DIARIO MEDICO

AR
El Ministerio sefija en la gestion clinica .

i nala
inisteri idad abre el curso con un nuevo organigrama que cu mina
gl obacion dela Ley de Cohesiény Calidad.

cia de Calidad, que con rango de
como uno de sus objetivos prlefe_ren(s
y registros de buenas pr acticas

sucesion de cambios impulsados por la apr
El nuevo organismo mas relevante e_srla Agen
direccion general sefijara enlagestion clinica c
poniendo a disposicion delos profesi onales guias
en un formato Util.

Clausura de la Jornada:

Politicas de calidad que adoptara
el Sistema Nacional de Salud a raiz de la
Ley de Cohesion y Calidad

= Criterios de calidad que se estableceran
= Objetivos perseguidos
= Coordinacion interterritorial

Ilmo. Sr. D. Rafael Pérez - Santamarina

Coloquio y preguntas

PATROCINA

adeslas w:"'

S E G U R O S D E S AL UD

Adeslas es la compafiia lider de Seguros de Salud en Espafia y primer
Grupo Sanitario Privado del pais, gracias a la confianza de 2.000.000
de asegurados y a un solvente y moderno Grupo Hospitalario.

Entre otros valores, Adeslas se ha distinguido por su caracter pionero
en la introduccién de nuevas tecnologias en todas las areas de su
actividad y por su apuesta de colaboracion con la Sanidad Pablica.
Adeslas posee un total de 8 clinicas privadas y ofrece a sus
asegurados un cuadro médico de mas de 30.000 especialistas y cerca
de 300 hospitales privados concertados. Ademas, posee la concesion
administrativa para la gestion sanitaria del Area 10 de Salud de la
Comunidad Valenciana, proyecto pionero que ha abierto nuevas vias
de desarrollo de la actividad en Espafia y que esta siendo estudiado
por numerosos gobiernos de paises de nuestro entorno. La compafiia
esta participada por el Grupo Agbar, principal accionista, y por la
compafifa francesa Médéric, el tercer grupo mas importante de Francia
en la gestion de la prevision social complementaria.

RECOLETOS

Conferencias
y Formacian

Si desea realizar un curso de formacion interno en su
empresa no dude en contactar con nuestra organizacion.
Podemos disefar el programa a la medida de sus
necesidades con los mejores expertos del mercado.

Consultenos sin compromiso: Tel. 91 337 04 35
conferencias@recoletos.es

Recoletos Conferencias & Formacion es una division de
Recoletos Grupo de Comunicacién, S.A., primer grupo
espafol en prensa especializada y editor de
publicaciones lideres en sus respectivos sectores:
Expansion, Actualidad Econémica, Diario Médico, Correo
Farmacéutico, Gaceta Universitaria, Marca, Telva y Radio
Marca Digital entre otras. Igualmente, Recoletos cuenta
con el canal de television Expansion TV, especializado en
informacion econémica, y es lider en Internet a través de
su web Recoletos.com.

A través de Conferencias, Cursos y Seminarios,
Recoletos Conferencias & Formacion ofrece un servicio
especializado de informacién estratégica, analisis y
debate para profesionales y directivos de los principales
sectores de nuestra economia.

En nuestros foros se dan cita las empresas mas
innovadoras, las mejores firmas de consultoria y asesoria
empresarial, profesionales de reconocido prestigio en su
ambito de actuacion y maximos representantes del
Gobierno y la Administracion Publica.

Nuestros programas de formacion responden a los
intereses y necesidades del mercado y de la empresa, y
estan disefiados con criterios de rigor, independencia y
actualidad. Nuestro prestigio y posicion como lideres en
informacion econémica y empresarial, unido a nuestra
profesionalidad y experiencia en la organizacion de
eventos nos sitla en una posicion de liderazgo en el
ambito de la formacion para directivos.
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