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INTRODUCCION
* Gasto sanitario mmmm) Gasto Farmaceutico (2X %)

e Copago medico ====) Copago Farmacéutico + dentista, optica...

El paciente se hace responsable de una parte del coste de los
medicamentos

* Entorno europeo:

» Cantidad fija por prescripcion

» Total del coste de los Ms, hasta determinado nivel de gasto
» Hacer frente a un porcentaje del coste Ms (Priorizacion)




¢Queé nos dicen los estudios cientificos?

“La adherencia al tratamiento
AUMENTO GASTO BOLSILLO (2 €) - disminuye conforme lo hace el

-3 nivel de renta”

PEOR ACCESIBILIDAD Y ADHERENCIA (-11%)

AUMENTA INEQUIDAD

¢Y la SALUD? FALTA EVIDENCIA... MEDICALIZACION




UN POCO DE HISTORIA...

— De 1967 a 1978 (se introduce copago 5 pesetas)
— Desde el ano 1978 hasta 2012 (situacion laboral)

— 24 de abril de 2012 se publico el Real Decreto-Ley 16/2012
de 20 de abril, de medidas urgentes para garantizar la
sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud y mejorar |a
calidad y seguridad de sus prestaciones.

32 ANOS SIN CAMBIOS EN EL SISTEMA DE COPAGO




PRIMEROS DATOS: ALGO GORDO HA PASADO!!

Descenso en tres meses de 2012 en el numero de recetas facturadas
a cargo del SNS del 30,3% a nivel nacional, del 24,4% a nivel de
Andalucia y del 26,3% a nivel de Cordoba. (Diferencia por RXXI)

Retroceso a niveles del anho 2006
¢ Estos descensos puede provocar un incumplimiento terapéutico?

La aportacion de los pacientes en el pago de |la medicacion se ha
multiplicado casi por dos, pasando del 6% del gasto total al 11%







¢ ANGEL O DEMONIO ?

95 140.000.000 euros/mes

90

Recetas

Millones

Prediccion

Puig Junoy J, Rodriguez-Feijo6 S, Lopez-Valcarcel BG.
Paying for Formerly Free Medicines in Spain after one Year
of Co-payment: Changes in the Number of Dispensed
Prescriptions. Appl Health Econ Health Policy. 2014.

El copago farmacéutico genera un
ahorro de 1.700 millones

Recetas facturadas al SNS. Suma madvil 12 meses.
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Fuente: Farmaindustria a partir de datos MSSSI.

Boletin de coyuntura. EI mercado del

medicamento en Espafa. Farmaindustria. NUmero
113.Septiembre 2014.




¢ Qué sabemos ?

LOG FARMACEUT lCﬂu PREVEK UN DESCENSO EN LA In{-TUML L DEL 1

EI gasto en medicinas baja un
20% en Cordoba por el copago
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SANIDAD | COPAGO FARMACEUTICO

Aumentan los pacientes que renuncian a
su medicacion por falta de recursos

Los cardiélogos denuncian gue ya hay una falta de adherencia del 16% de los
pacientes a los tratamientos y sostienen que el copago genera mas gastos
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= SECCIONES

Sida y hepatitis

Copago farmaceutico

Uno de cada cuatro médicos percibe
que no se toman medicamentos por
motivos econOmicos

O Un 19% de los médicos admite haber cambiado su forma de prescribir farmacos

EL GLOBALnet

Miércoles, 17 de Septiembre de 2014
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La reduccion de la demanda
sigue sin responsables tras dos
anos de copago




Lo que esta por venir...

I
Volume 118 lssue 2 November 2014 ISSN 0168-8510

HEALTH
B

healthpolicyjrnl.com

The effects of the financial crisis and austerity measures on the

Spanish health care system: A qualitative analysis of health
professionals’ perceptions in the Region of Valencia

Francisco CEI“.‘EFO-L!CETEIS"Z_ Martin McKee —, Helena Lemdo—OquEe';L—J




Medida de gran calado social

A pesar de los topes por Diraya (-15% recetas/ano)

Escaso interés politico por conocer el impacto \%P%ﬁm

Recomendaciones de la Comision Europea al Plan Nacional de
reformas del Gobierno de Espana

Medidas apoyo en Pais Vasco, Cataluna y C-Ledn

¢Activos o Pensionista Renta baja?

éQué colectivos se han visto mas afectados por el nuevo sistema de
copago farmacéutico impuesto por el RDL 16/2012?




OBIJETIVOS DEL TRABAJO FIN DE MASTER

— Determinar las caracteristicas de las personas o colectivos que
se han visto mas afectados por el huevo modelo de copago en
dos Zonas Basicas de Salud del municipio de Cordoba.

—> Determinar si el cambio en el modelo de copago ha cambiado
la tendencia en las dispensaciones de medicamentos segun
sexo, edad, situacion laboral (activo/pasivo) y situacion
socioeconomica.

—> Determinar las variaciones en el numero de recetas
dispensadas de los diferentes subgrupos terapéuticos.




TRABAJO DE INVESTIGACION

3.632.067 DISPENSACIONES
41.076 NUHSAs

19 VARIABLES _ x
50 MESES
/

@® &~

Explotacién multidimensional de Bases de Datos
(MICROSTRATEGY)

Informacién que se obtiene por cada campo
(atributo) de los indicadores seleccionados,
en funcion de las condiciones(filtros) que
establezcamos para los diferentes campos
de las dimensiones(tablas)

Provincias
Centros Sanitarios

Tipo de Asegurado

Grupo Terapéutico
Data Tipo de Plaza médica
Warehouse Especialidades

Principio Active
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CENTRO DE SALUD

TOTAL TSI

EDAD MEDIA TSI

% HOMBRES

% MUIJERES

% ACTIVOS

% PENSION.

GUADALQUIVIR




Pagaban el 409

75 % ACTIVOS

Activos hasta 18000 €

409 deal coaste de los
medicamentos.

Activos de 18.000€ hasta 100.000£

509 del coste de los
meedicamentos

Activos a partir de 100000

60% del coste de los
medicamentos

Afectados por el sindrome téxico
fcolza) b Personas con
discapacidad en los supuestos
contem plados en su normativa

FPersonas perceptoras de renta de
integracidn social

Personas perceptoras de
pensiones o contributivas

Parados ogue han perdido el
derecho a percibir el subsidic de
desempleoc

Tratamientos derivados e
accidente de trabajo ¥
enfermedad profesional

Mo pagaban

25 % PENSION

FPensionistas con ingresos de no
contributivas/minimas

Pensionistas con ingresaos hasta
18 000

Pensionistas <con  ingresos de
18000 hasta 100,000

Pensionistas con IMgresos

superiores a 100.000£




TIPO DE TSI POR CENTRO

ETIPO10 W®WTIPO21 TIPO22 ®TIPO30 TIPO40 METIPOS50 MNETIPOS3

e — il —

26,58




ELACION DE TIPOS DE APORTACION EN LAS OFICINAS DE FARMACIA

LIMITE

DESCRIPCION CODIGO | SUBTIPOS [APORTACION | MAXIMO
- L MENSUAL
Usuarios exentos de aportacion 151 001 0
Usuarios pensionistas con apurtacir}n reducida de un 10% (IRPF < 18.000€) TS 002 01 10% 8,26
Usuarios pensionistas con aportacion reducida de un 10% (IRPF entre 18.000 y 100.000€) 02 10% 18,59
Usuarios activos con aportacion 40% (IRPF < 18.000€) 151 003 40%
Usuarios activos con aportacion 50% (IRPF entre 18.000 y 100.000€) 151 004 50%
Usuarios activos con aportacion ﬁﬂ?fn (IRPF > 100.000€) TSI 005 60%
Usuarios pensionistas con aportacion reducida (IRPF > 100.000€) 03 60% 62,00
MUFACE, MUEGEJU, ISFAS TSI 006 30%
Recetas de accidentes de trabajo o enfermedad profesional ATEP 0%




PAGO DE MEDICAMENTOS. APORTACION DEL USUARIO (ASEGURADO Y BENEFICIARIOS)

Anterior al RD 16/2012 A partir de 01/07/2012
En general Limite maximo aportacion €/mes
Pensionistas con renta inferior a 18.000€/ano. 0% 10% 8,23 €
Pensionistas con renta entre 18.000 y 100.000€/afio 0% 10% 18,52 €
Pensionistas con renta igual o superior a 100.000€/afio 0% o0% 61,75 €
Personas que perciben renta de integracion A40% 0% 0€
Personas perceptoras de pensiones no contributivas 0% 0% 0€
Afectados del sind toxi
os de sﬁi;:aiidﬂ:;_:f Y personas con 0% 0% T
Parados que han perdido el subsidio de desempleo A40% 0% 0€
P tratamient idente de trabaj
T enfermedad profesional - - =
Medicamentos de aportacion reducida (Ttos cronicos) 10 %, con limite de 2,64€ 10% Limite por receta: 4,24€
Activos con renta inferior a 18.000€fano 40% 4% Sin limite
Activos con renta entre 18.000€/afo y 100.000€/afo A% 0% 5in limite
Activos con renta igual o superior a 100.000€/ano 40% 60% Sin limite
Mutualistas y clases pasivas de MUFACE, ISFAS, MUGEIU... 30% 30% Sin limite




Nmero | o | EXENTOS DEL COPAGO EN ANDALUCIA

1.482.543 798,30
MARZO 2015 Beneficiarios Importes (€) Pension media (€)
PENSIONES NO CONTRIBUT INVALIDEZ 46.280 18.495.726 399,6
PENSIONES NO CONTRIBUT JUBILACION 56.822 20.036.979 352,6
TOTAL PENSIONES NO CONTRIBUTIVAS  |<__ 103.102 :r 38.532.704 373,7
ACTIVOS PAGAN 40 % SIN
MARZO 2015 Personas K/vPrestacién mediaT(()fl'.))E
PARADOS CON PRESTACION* < 531.801 O 668,9
PARADOS SIN PRESTACION 432319 D 0
RENTA ACTIVA DE INSERCION C 64980 O 423,8
TOTAL DE PARADOS 1.029.100




¢COMO SON NUESTROS PARADOS?

FEBRERO 2015
BENEFICIARIOS DE PRESTACIONES POR DESEMPLEO POR CC.AA.
Beneficiarios
Comunidades Autonomas B ) Programa Sl
ggﬁfﬁ?ﬁﬁ?:ﬂ Subsidio HETES;‘E?;? de Activacion Eventuales Total
Empleo Agrarios
ANDALUCIA 148299 278.329 64980 2013 103.160 506781
GASTOS DE PRESTACIONES POR DESEMPLEO CC.AA.
(Gasto de Prestaciones (miles de euros)
. : Programa Subsidio Cuantia media prestacion
CCAA. Total EF:E"::‘;E';'::] Subsidio ';Z’I'ﬁz:rﬁgﬁ Activacion  Eventuales  contributiva percibida por
Empleo Agrarios beneficiario (euros/mes)
ANDALUCIA 383299 186.218 123.605 27539 281 45 656 7681




¢COMO SON NUESTROS PARADOS?

FEBRERO 2015
BENEFICIARIOS DE PRESTACIONES POR DESEMPLEO POR CC.AA.
Beneficiarios
Comunidades Autonomas B ) Programa Sl
gﬁﬁ:ﬁﬁlﬁ:a Subsidio HETES;‘E?;? de Activacion Eventuales Total
Empleo Agrarios
ANDALUCIA 148.299 278.329 £4.980 2013 103.160 506.781
CUANTIA MEDIA 1.255 444 423 139 442
GASTOS DE PRESTACIONES POR DESEMPLEO CC.AA.
(Gasto de Prestaciones (miles de euros)
. : Frograma Subsidio Cuantia media prestacion
CCAA. Total gfn;tiﬁ';':a Subsidio ';Z’I'ﬁz:rflgﬁ Acfivacion  Eventuales  contributiva percibida por
Empleo Agrarios beneficiario (euros/mes)
ANDALUCIA 383.299 186.218 123.605 27539 281 45 656 7681




PAGO DE MEDICAMENTOS. APORTACION DEL USUARIO (ASEGURADO Y BENEFICIARIOS)

Anterior al RD 16/2012

A partir de 01/07/2012

En general Limite maximo aportacion €/mes 2,06 %
Pensionistas con renta inferior a 18.000€/ano. 0% 10% 8,23 € 197,52
2,47 %
Pensionistas con renta entre 18.000 y 100.000€/afio 0% 10% 18,52 € 444,48
o . . _ 0,44 %
Pensionistas con renta igual o superior a 100.000€/afio 0% o0% 61,75 € 1482
Personas que perciben renta de integracion A40% 0% 0€ 1,48 %
Personas perceptoras de pensiones no contributivas 0% 0% 0€
Afectados del sindrome toxico y personas con
. : YE 0% 0% 0€
discapacidad...
Parados que han perdido el subsidio de desempleo A40% 0% 0€
Personas con tratamientos por accidente de trabajo o
S ' 0% 0% 0€
enfermedad profesional
Medicamentos de aportacion reducida (Ttos cronicos) 10 %, con limite de 2,64€ 10% Limite por receta: 4,24€
Activos con renta inferior a 18.000€fano 40% 4% Sin limite
Activos con renta entre 18.000€/afo y 100.000€/afo A% 0% 5in limite
Activos con renta igual o superior a 100.000€/ano 40% 60% Sin limite
Mutualistas y clases pasivas de MUFACE, ISFAS, MUGEIU... 30% 30% Sin limite




EVOLUCION

MENSUAL DE LAS
PENSIONES

DEL SISTEMA DE LA

" SEGURIDAD SOCIAL




PENSIONES CONTRIBUTIVAS EN ANDALUCIA

PENSION MEDIA MENSUAL POR CLASE DE PENSION (en euros)

Pensiones en vigor a dia 12 de cada mes

INCAPFACIDAD
PERIODO PERMAMENTE JUBILACION VIUDEDAD ORFANDAD F. FAMILIAR TOTAL
2005 02 49 688, 17 454 75 271,13 354,01 G611, 68
2006 736,38 728,73 478, 62 287,78 37895 G456, Th
2007 Ta5 46 Taa 52 500, 35 302 68 402 46 678 Bb
2008 BOS T3 82155 531,32 326,07 431.56 T35 .23
2009 835,84 851,49 556, 28 341,20 449 41 7549 _B6
2010 854, 01 892 38 574 13 351,09 452 09 T85 83
2011 873 71 923 06 588 72 360, 34 473 68 81085
2012 290,96 955 41 G603, B7 365,30 488 74 835 27
2013 910 37 987 48 519 76 3649 68 5035 83 aa2 00
2014 918 *9 1007, 69 626, 13 36301 510,91 B75. 53
2014 Ene 912 89 990, 96 621 47 370,57 505,60 854 92
Feb 913 71 993 36 G622 5 370 F2 506, 56 866 57
hlar 913 67 994 85 622 bd 370,10 506, 84 867 .53
Abr 914 35 996, 3 623,00 369 84 507 .07 858 47
May 915,19 998 36 623 TH 370.1* 507 68 870,07
Jumn 91557 999 41 624 .03 3689 76 50&.10 870,75
Jul 915,00 10040, 54 624 33 359 51 508 32 871,52
A 916 48 1.001,93 624 67 369 31 509 73 ay2 das
Sep 916, 54 1.002 99 624 98 3849 09 509 67 873 .zo
kot 916 88 1.004 66 625 35 368 F1 509 92 a74. 35
Mo 917,71 1004, 39 625, Th 3638 15 510,12 875,52
Dic 918 29 1007, 69 626, 13 36301 510,91 875 53
2015 Ene 92085 1.011,.28 627 82 368 BT 513,17 :_-Iiﬁi:lf
Feb 921,02 1.004 04 628 65 369,05 514 71 881,50




NUMERO DE PENSIONES Y PENSION MEDIA 92,62 % MUJERES

1 DE ABRIL DE 2015 f
COMUNIDADES INCAPACIDAD PERMAMENTE JUBILACION C VIUDEDA[}D
. Pension Pension Pension
AUTONOMAS Nuamero . Namero . Nuamero .
media media media
ANDALUCIA 202.685 854,72 814.918 922,26 386.162 595,42
Almeria 8.492 818,07 56.069 821,08 27.584 541,41
Cadiz 36.341 966,51 101.576 1.058,99 54.897 655,64
Cérdoba 14.860 774,73 99.989 836,30 43.873 552,47
Granada 22.883 832,75 103.396 850,86 45.540 548,91
Huelva 11.524 815,79 51.247 971,34 24.931 615,99
Jaén 20.782 779,96 73.113 837,85 37.283 585,73
Malaga 32.936 909,21 138.378 938,97 63.265 594,83
Sevilla 54.867 820,95 190.250 970,60 88.789 618,76
]
COMUNIDADES ORFANDAD FAVOR DE FAMILIARES TOTAL 111?6, 2
} i Pension ; Pension , Pension
AUTONOMAS Numero . Numero . Numero .
media media media

ANDALUCIA 69.940 349,91 8.838 487,05 1.482.543
Almeria 5.007 323,58 395 468,63 98.447 -
Cadiz 10.518 370,57 1.975 487,67 205.307 894,00
Cérdoba 7.281 347,61 1.046 477,77 167.049 732,73
Granada 7.986 336,92 1.017 477,08 180.822 747,72
Huelva 4.466 351,35 551 505,96 92.719 823,83
Jaén 6.117 335,65 625 453,56 137.920 736,96
Malaga 12.194 347,31 1.214 494,59 247.987 815,95
Sevilla 16.371 358,03 2.015 500,58 352.292 827,50




PENSIONES NO CONTRIBUTIVAS EN

1 GOBERND  MNSTERO rF
DEESPAMA D SANIDAD SERVICIDS SOCIALES —‘J
1 B IGLIALDAD
IMSERSO

PENSION NO CONTRIBUTIVA DE JUBILACION

Beneficiarios e importes de las nominas

1A

MMETEREY rll
DIE ESPARIA D SAMICWAD SERVICIDS SOOIALES J

ANDALUCIA

Mes/Aifio Pensiones (1) Importes (€) Pension media (€)
2008 39.767 200.132.963,83 307,37
2009 59.363 203.999,382,51 316,24
2010 58.587 268.100.190,47 320,41
2011 37.495 272.567.004,51 329,04
2012 536,394 272.093.285,97 341,43
2013 536.022 277.549,797,72 351,29
2014 560.018 279.065.342,32 351,51
2015
Enero 36.511 19.857.822,90 351,40

Febrero 36.726 19.742.660,95 348,04
Marzo 36.822 20.036.978,05 352,63
Abril
Mayo

Junio (2)

Julio

Agosto

Septiembre
Octubre
Noviembre (2)
Diciembre

I IGLIALDAR
IMSERSO
PENSION NO CONTRIBUTIVA DE INVALIDEZ
Beneficiarios e importes de las nominas
ANDALUCIA
Mes/Ano Pensiones (1) Importes (£) Pension media (€)
2008 45.706 224.963.938,88 348,66
2009 45.430 228.008.559,44 357,89
2010 45.144 233.344.655,76 363,38
2011 44.853 238.366.202,13 371,53
2012 45.019 242.174.224,17 384,57
2013 45.999 251.212.938,06 393,79
2014 46,105 254.755.470,71 395,06
2015
Enero 46.197 18.231.467,45 394,65
Febrero 46,122 17.919.239,44 388,52
Marzo 46,280 18.495.725,71 399,65
Abril
Mayo
Junio {2)
Julio
Agosto
Septiembre
Octubre
Noviembre {2}
Diciembre

1) Pensiones en vigor €l primer dia de cada mes
2] Junto a la mensualidad se abona una paga extra

1) Pensiones en vigor el primer dia de cada mes
2) Junto a la mensualidad se abona una paga extra

FUENTE: Subdireccion General de Gestion del Imserso. Area de Prestaciones Econdmicas




DISTRIBUCIOMN DEL NMUMERCO DE PEMSIOMES EM WIGOR POR TRAMOS DE CUAMNTIA

1 DE ABRIL DE 2015
TOTAL 51 5TERMA

JUBILACION | WIUDEDAD TOTAL PEMNSICOMES

G 4RSS 153220 ‘
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TOTAL PENSIONES ANDALUCIA

2.000.000
1.800.000
1.600.000
1.400.000
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Disenos no experimentales: T s e O i B
serie temporal :

Intervencion
Intervencion

Nimero de lesiones




PENSIOMNISTAS
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VARIABLE NIVEL SOCIOECONOMICO
VARIABLE CUALITATIVA | CATEGORIAS | N2 DE DISPENSACIONES | % DE DISPENSACIONES
NIVEL 1 398.735 10,98
NIVEL 2 2.348.408 64,66
NIVEL SOCIOECONOMICO
NIVEL 3 859.782 23,67
NIVEL 4 25.142 0,69
VARIABLE CUALITATIVA | CATEGORIA | MEDIAANTES | MEDIADESPUES | DIFERENCIA DE MEDIAS | % DE DIFERENCIA
RENTA1 8216 8014 202 2,46
RENTA2 50361 43292 7069 14,04
NIVEL SOCIOECONOMICO
RENTA3 18463 15823 2640 14,30
RENTA4 526 478 48 9,13




VARIABLE NIVEL SOCIOECONOMICO

MES 26 MES 27 GAP
VARIABLE | CATEGORIA RECTA RECTA | DISPENSACI % DE GAP PEE;'TEE';TE P[E:"E":F:E':;E
ANTES | DESPUES ONES
1 8.265 7.732 -533 -6,44 26,198 24,52
NIVEL 2 52.031 42 645 -9.386 -18,04 133,62 56,186
SOCIOECO
NOMICO 3 18.748 15.386 -3.362 -17,93 22,795 38,045
4 555 530 -25 -4,5 2,286 4,52
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APORTACIONES DE LOS USUARIOS

Actualmente se dispensan en Andalucia unos 14 millones de recetas
cada mes, por valor de unos 155 millones de euros de los cuales
unos 15,5 millones de euros son aportados por los usuarios.

¢ Aportamos de igual forma todos?

¢Es justo el sistema de aportacion?
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Evolucion del porcentaje efectivo de copago
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LIMITACIONES

Suposicion de que todo el descenso en el numero de recetas (gap) asi
como los cambios en las tendencias de las rectas antes y después de |a
entrada en vigor del RDL 16/2012 se han debido solo al efecto del
nuevo sistema de copago. (Desfinanciaciones, crisis econdmica, salida
del canal farmacia...).

Muestra pequena y no representativa, solo dos ZBS de Cordoba.
No se han incluido las recetas prescritas en atencion hospitalaria (4%).

Un 3% de las recetas de RXXI no identifican las variables del estudio
(manuales y sin “tipo de tsi”). Resuelto mediante Missing data.

Perdida de las recetas dispensadas en OF fuera de la provincia de
Cdrdoba.

Otros enfoques: Investigacion cualitativa, profesionales, pacientes.




CONCLUSIONES

. El impacto del nuevo sistema de copago ha sido mayor en los pensionistas (-17,3%)
que en los activos (-6,0%). Importantes cambios de tendencia en TSI 21y 22.

. La variable “comparacion” evidencia el comportamiento diferente del grupo de
exentos del copago. Las tendencias parecen diferentes. Riesgo moral.

. Hay un aumento importante de la media de las aportaciones de los usuarios
(+42,5%), mientras que la media del gasto-SAS ha bajado considerablemente (-17%)
debido al importante descenso en el numero de dispensaciones (-12,5%). Este
aumento se debe a los TSI 21y 22.

. Sistema de aportacion poco equitativo. (Triple promedio Activo/Pensionista).




PROPUESTAS DE MEJORA: COPAGO == BARRERA

v Es urgente profundizar en el conocimiento de las repercusiones del nuevo sistema de
copago, estableciendo una monitorizacion continua para evaluar las consecuencias de este
cambio en las “reglas de juego” del SNS. Pais Vasco/Cataluia/C-Ledn.

v’ Establecer topes mensuales también para los activos, crénicos, discapacitados... o
establecer un tanto por ciento maximo de la renta declarada como tope del copago
farmacéutico anual. Evitar riesgo financiero. Aportacion piramidal (concentracion). El 1%
de la poblacion copaga el 15% de total. Casos limite.

v’ Desdoblamiento de los tres niveles de “Renta” al menos al nimero de tramos de la escala
general del Impuesto sobre la renta de las personas fisicas (IRPF). Falta de progresividad
del sistema instaurado, con un tramo de renta demasiado amplio entre 18.000 euros y
100.000 euros y especialmente injusto con las rentas medias/bajas. Una vez unidas las
BBDD en BADAS y con RXXI (S.I.) facil cambiar los tramos.
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1. COMUNIDAD DE CASTILLA Y LEON

A DIsSPOSICIONES GEMNERALES
CONSEJERIA DE SANIDAD

e SANNN 22372075, doe T de rrmrarzo, por la gore se establfecery las bases
regofadoras oe fas ayodas ecorrorTneas para facilitar fa adfrererrcia a os frafarrirenttos ooy
orodoncios farrrracecwurtinoo s prescritos oor orofesiorrales oel Sisterrra NWacociorra! ae Salcea.

e T

Sin embargo, se ha de considerar que, en determinadas situaciones de precariedad
economica, el gasto que supone la aportacion de la prestacion farmacéutica ambulatona
puede suponer para el usuarno una situacion de vulnerabiiidad, que podria llevar al
incumplimiento de los tratamientos, y poner en nesgo la salud de la persona.

b) Ser titular de Taneta Sanitaria Individual expedida v cuyo garante sea el Servicio
de Salud de Castilla v Ledn vy con derecho a la prestacion farmaceutica a cargo
de dicha entidad.

c) Ser titular, o beneficiano, de una pension contributiva.

d) Nivel de renta del titular de la tarjeta, tal como se consigna en la casilla de base
liguidable general y del ahormro de la declaracion del Impuesto sobre la Renta de
las Personas Fisicas, inferior a 4 900 € anuales, o a 350 € mensuales (refendo a

14 pagas mensuales).

e) Cuantia de la aportacion anual efectuada por el solicitante igual o supenor a 12 €.




Modificacion de

b AT e informe anual 2014~ NINGUNA ADMINISTRACION SE

breves que no implican 24 42 DEFENSOR RESPONSABILIZA DE LAS
cambios sustanciales en la %E._..:.’.’DEL PUEBLO y debates en las RECLAMACIONES POR EL
capacidad econémica. Cortes Generales COPAGO FARMACEUTICO

Recomendacion 83/2014, de 25 de marzo, formulada al Ministerio de Sanidad,
Servicios Sociales e Igualdad, sobre los tramos y porcentajes de aportacion de
los usuarios en el copago de medicamentos

La actual situacion de tres tramos basicos de renta (de 0 a 18.000, de 18001 a
100000 v de mas de 100.000 euros), unida a la falta de minimos exentes de copago,
produce una situacion de falta de equidad en el sistema de participacion de los
usuarios en la financiacion de la prestacion farmaceutica. Por ello se dingid la
siguiente Recomendacion:

Aprobar, a la mayor brevedad posible, nuevos tramos de renta y porcentajes en
el sistema de aportacion de los usuarios en la prestacion farmaceutica, gque
hagan mas efectivos los principios de equidad vy de progresividad en el
sostenimiento de los gastos publicos.

Recomendacion rechazada. Veanse tambien las Recomendaciones 128 v
129/2014.




IMPUESTO VIGENTE NUEVO IRPF

Tipos Tipos

Ingresos (€ anuales) 2014 Ingresos (€ anuales) 2015 2016
Hasta 17.707,2 24,75% Hasta 12.450 20% 19%

De 17.707,2 a 33.007,2 30% De 12.450 a 20.000 25% 24%
De 33.007,2 a 53.407,2 40% De 20.000 a 35.200 31% 30%
De 53.407,2 a 120.000,2 47% De 35.000 a 60.000 39% 37%
De 120.000,2 a 175.000,2 49% Mas de 60.000 47% 45%

De 175.000,2 a 300.000,2 21%
Mas de 300.000,2 22%




e |ntroduccién de un factor de correccion segun el conjunto de ingresos del
hogar y el nimero de convivientes (beneficiarios copian el TSI del titular).
Ingresos por nucleo familiar (ya se usa en la ayuda de Cataluna). No puede
ser que para el calculo de la aportacion farmacéutica la normativa solo tiene
en cuenta los ingresos del asegurado cuando presenta declaracion de la renta
individual, sin contar los del resto de miembros de la familia, pues provoca
situaciones injustas: familias con los mismos ingresos pagaran mas
medicamentos que otras, por el hecho de tener una sola declaracion conjunta
donde la base liquidable reune todos los ingresos familiares.

e Por ultimo reclamar a los decisores politicos el uso publico y transparente de
los datos no sensibles de dispensaciones del SNS. 850.000.000 de razones.
Ahora tenemos nivel socioecondmico (TSI) en S.I. del S.N.S., es una mina para
cualquier investigador de salud publica.

Cadena del medicamento: Prescripcion/Dispensacion/Adherencia.




APORTACION PIRAMIDAL : El caso de Maria

Seleccionamos el 1% de los 41.076 NUHSAs que mas han
contribuido a lo largo de los 50 meses estudiados. Vemos que
esos 411 NUHSAs han copagado 523.473 euros, un 15,30% del
total de las aportaciones (3.419.889 euros). Por tanto estos 411
han copagado una media de 1.274 euros cada uno. Podriamos
pensar que los 411 NUHSASs corresponden a personas de niveles
de renta elevados pero no es asi, concretamente aparecen 169
NUHSAs de personas activas con una renta anual declarada de
menos de 18.000 euros (TSI 30). Concretamente de los 20
NUHSAs que mas han aportado en los 50 meses hay 7 que son

activos con rentas declaradas de menos de 18.000 euros.

MES
15/08/2010
15/09/2010
15/10/2010
15/11/2010
15/12/2010
15/01/2011
15/02/2011
15/03/2011
15/04/2011
15/08/2011
15/09/2011
15/10/2011
15/11/2011
15/12/2011
15/01/2012
15/02/2012
15/03/2012
15/04/2012
15/05/2012
15/07/2012
15/09/2013
15/11/2013

media mensual

APORTACION

162,15
167,33
166,99
162,4
167,08
162,15
162,4
162,15
172,26
162,4
162,15
162,4
167,07
162,4
162,15
162,4
171,99
162,4
329,21
16,34
14,37
14,7

4510,9
125,30

COSTE SAS
243,23
252,92
250,5
245,52
250,63
243,23
245,52
243,23
260,3
245,52
243,23
245,52
250,6
245,52
243,23
245,52
257,97
245,52
493,82

24,5
21,55
24,5




LAGRIMAS DE VERGUENZA

Lagrimas de vergiienza
Maximilinno Diego | Salud Diario | 11/04/2019

Mierrthro de fa Asoctacion poarma la Defensa de la Sancdad Pablica de Salarranca (CADSP)

Soy midico; cardislogo, de esos que ponen rmeelles 5 los pacientes coando sufren wn

0s pacientes que suspenden la medicacion, no pueden pagaria-
t den la med , d 1

imfarto. Nuestro trabajo me encanta, pero recientemente sall del hospital an poco mas

triste que anftes.

Un paciente que yva habiamos atendido previamente ingreso de nuevo con un segundo

imfarte v, al mirar sos arterins, snoontramos goe e sterr, el moaedle, implantado onos

meses antes, s« habia trombosado, provecando un segundo infarto mucho mks grave gue

el primeno.

Migntras intentibamos reparar de nuevo su arteria enferma, oS ASCEUNG Que Scgwia toinando sus
pastillnz, pero la reluckhn entre la trombosis de prdtesiz endovasculares v el abandono del tratamiento &2
tan alta que, ante nuestra InsiEtencia, orming por reconocer que o hobia dejado dos meses atras, La
gitunciin s may sencills: no tienes trabajpe, oobra ecchosivamente los onntrocientos euros de la ayoeds
i |—..|L|r|:|.i1:|:|||:i..'| paru b=t win |:||.1':||L|-:h5 i g el tratamiento Il.' -|.'u.=sl:|i|u'| :|1.':|.== e el Ers I.'l'n.':u-;u:ll.il_-\.. 'h‘pnr |:|||I.I_'i|.-l:.

sin empleo, v un hijo pegueio. P
AN
“0 comemos, o tome las pastillas”™. \ f"-' ¢

L] g L]
Alll mismo, este hombre se pusa o llorer. Ligrimas silenciosas, sin aspavientos. Lioraha de micdo ante ln Dr. MaXImlllanu D]e U ()
proximidad de la muerte o de algo peor; e, gobae todo, loraba de vergibenza, de tener e mentic & i
midico porgue no se atreve a reconocer gue no tiene suficiente parn pagar ¢l tratamiento gue éste le
receta.

Durante ¢l dltime affto, hemos vislo &gl misma situncidn on l'|.-|:||.-1.i.1!.l_-\. ofisianes, En demazindas,. creo.
Nunca antes, en muchos anos de gjercicio profestonal, os habiaomos encontrado con algo asi. Ademias, =i
todo se redujera al diners, ¢l gasto sanitario que supons ona tromboses de stersf supera en muchas,

michas veces el gasto farmmacéuatico del tratamiento complemmeniario.

Noes &l guien tiene gue Horar de wergienea, No lo es
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Reducen la participacién ¢
en los gastos y las tarifas |

Se amyplian a quienes
estan cubiertos

-

Poblacion:
iquién esta cubierto 7

Gastos directos:
proporcién de
gastos cubiertos

Incluyen
otros servicios

Servicios:
i qué servicios
estan incluidos ?






