Supone un incremento financiero de unos 130 millones de euros uma;l@% para Castilla-La

El presidente de Castilla-La Mancha ha cifrado en
aproximadamente 130 millones de euros al afio el incremento
que supondrd para el sistera sanitario de la regién el
acuerdo alcanzado en la Conferencia de Presidentes
Autonémicos, que tuvo lugar en el Senado el pasado sdbado
con la asistencia de los 17 presidentes autondémicos, ademas

delos de Ceunta y Melilla.

Es destacable gue de una aportacion inicial de 450 millones
de euros comprometida por el Gobierno de la Nacién enun
principio, se ha pasado a 500 millones para el afio 2006 y
600 millones para el ejercicio de 2007. Asi, el conjunto de
las Comunidades Auténomas dispondran de 3.000 millones
de euros mas que hasta ahora para atender su gasto

samtario.

Una vez finalizadala I Conferen-
cia de Presidentes autonémicos,
celebrada el pasado sdbado en el
Senado, el presidente de Castilla-
La Mancha, José Maria Barreda,
valoraba de forma positiva la ofer-
ta del Gobierno de la Nacién y el
principio de acuerdo alcanzado
respecto a la financiacién sanita-
ria, Unico punto tratado en la re-

>sid 1d4 por fosc? uis Ro-

posicién de las comumdades an-
tonomas 1.677 millones de earos
al aflo para atender y mejorar ser-
vicios sanitarios, reforzar 14 aten-
cién primaria y luchar contra las
listas de espera, al tiempo que se
aumentan los recursos para redu-
cirla denda sanitaria de las comu-
nidades ‘auténomas con ofros
1.365 millones de euros que reci-
birdn, con.dos afios de antelacidn,
de la liguidacién del Sistema de
- Fimanciacién, Io que en laprictica
supone que las antonomias ‘ten-

dran 3.000 millones de euros més

que hasta ahora, para atender su
gasto sanitario.

En este sentido, Barreda indi-
caba a los medios que “con 1a ofer-
ta del presidente del Gobiernoyel

‘acuerdo’ alcanzado, Castilla-La -

Mancha va a'tener mayores posi-
bilidades de mejorar todavia mds
su sanidad”, puesto que “se han
conseguido mds recursos, mejo-
res garantias, una mayor-estabili-

dad en el sistema ‘sanitario y'el

compromiso del Gobierno de ade-
lantar importantes cantidades‘a
las comunidades anténomas™
El presidente del Fjecutivo
.castellano-manchego tecordaba
“- que la Comunidad-Auténoma ya
negocié bien en.su-dia-las trans-
ferencias sanitarias, lo que le ha
posibilitado afrontar con garantias
el importante esfuerzo'que se estd

realizando para paliar un déficit
histérico que se arrastraen el tiem-

po mis alld de constituirse el Es-
tado de las Autonormias.

Ello ha permitido, segtn indi-
c6, ampliar-y construir nuevos
hospitales, incorporar alta tecno-
logfa, incrementar servicios y re-
cursos humanos, mejorar la asis-
tencia primaria y disponer de nue-
vos consultorios; centros de sa-
lud y centros de especialidades.

Ahora,

tra regmn necesnaba un acuer-
do como éste que mejora nuestra
sanidad, y en el que, ademds, se
han recogido un buen niimero de

las propuestas que planted en

nombre del Gobierno la consejera
de Economia vy Hacienda, Maria
Luisa Aratjo, en el tltimo Conse-
jo de Politica Fiscal y Financiera”.

Barreda concreté algunos as-

‘pectos de este acuerdo como: la

transferencia a las comunidades
auténomas, que de una previsién
inicial de 450 millones de euros se
ha pasado-a 500 millones para el
afio 2006 y 600 millones para el

ejercicio de 2007; se han fijado 50

millones de euros més para el plan
de calidad del conjunto del siste-
ma sanitario; un incremento en el
fondo.de cohesién sanitaria de 45
millones de euros; 1a transferen-
cia de 200 millones de euros alas
comunidades auténomas para
compensar la asistencia a extran-
jeros 0.100 millones de euros para

‘¢ompensar los accidentes de tra-

bajo y enfermedades profesiona-

“les;olacreacién de un fondo pre-

supuestario de 500 millones de
euros anuales para aquellas comu-
nidades  cuyos ingresos asigna-
dos-a ‘sanidad evolucionen ‘por
debajo del PIB nominal.

Ademds, en-el caso de nues-
tra Comunidad Auténoma, junto
a la variable de poblacién se tie-
nen en consideracion otrasimpor-
tantes como el envejecimiento o

tras este acuerdo, se

Transferencia a CC.AA./®

Plan de Calidad e Igualdad del
‘SNS del M2 Sanidad @

Fondo de Cohesion. Sanitaria

Insularidaa

Fondo Presupuestario anual
especifico para mantenimiento
de'la garantia sanitaria a_partir
de’2005 a-pagar en 2007

Convenios:de asistencia a
Aportacion. del residentes extranjeros

Estado a las CCAA

Atecién de accidentes laborales
no.cubiertos por Mutuas

Incremento de la imposicidn
indirecta en los Tributos sobre
Alcoholes y Tabacos

Total aportacion del Estado sin

anticipos @ 1.677,0

Incremento de Anticipos a cuenta
de impuestos cedidos y del
Fondo de suficiencia

1.3654

Total Aportacion del Estado 30424

Existente (IEDMT e IVMDH) - 0,0 | 696,

Capacidad
normativa.en
“impuestos’ .~
~indirectos

Nueva (IVMDH 'y Electricidad) 0,071 1.141,2

Total Capacidad Normativa 0,0 | 18381

Total 0,0 48805

) Eefa cantidad se incrementara en 100 millones. de € para. el aﬁo 2007

@ En ‘estos 50 millones de €. se incluye:la mejora de las prestactones de los servicios samtarlos
en Ceuta y Melilla (1,2 ‘mill, €)

) A-esta cifra Habrfa que afadir-la cantidad que le correspondera a las Comunldaes Forales. en
aplicacion. de sus regimenes especificos. .

s
o

 Mancha

la garantia de evolucion de ingre-
sos al Producto Interior Bruto
(#1B).

Por dltimo, Barr cda indico que
se habian conseguido avances
respecto a la corresponsabilidad
fiscal que las comunidades auto-
nomas deben tener con el Bstado;
y ademds sefiald que se habia lo-
grado que los acuerdos alcanza-
dos en esta Conferencia de Presi-
dentes no podrin ser modificados
ni ab‘zemdos en nim&n Caso p(}f el

ciera (QPH* ).

130 millones de euros mds para
Castilla-La Mancha
Un dia después, desde Taran-
c6n(Cuenca), Barreda ¢ifré en
" aproximadamente 130 millones de
euros el incremento que supon-
dré para el sistema sanitariode la
region el aeuerdo, circonstancia
que permitird al Gobierno regional
proseguir con la apuesta decidida
que ha rcahy'ado por mejorar-la
calidad s i

tisfecho de se. afmmam, la
financiacién de la sanidad como
“una cuestién de Estado. Siempre
dije que no habia que abordarla
de formabilateral’ smo de manera
conjunta, buscando siempre el
consenso v el pacto”.

Igualmente, el presidente Ba-
rreda se mostré partidario de la co-
rresponsabilidad fiscal para hacer
posible el muevo modelo de finan-
ciaci6n ‘sanitaria. En este punto
afirmé que “los cindadanos son
inteligentes y-saben que tener un
buen sistema sanitario cuesta di--

- nero”

En lo que corcierne a la posi-
bilidad de incrementar el impues-
to sobre hidrocarburos en sufase
de venta minoritaria indic6 que es
una férmula que el Gobierno de
Castilla-La Mancha estd estudian-
do y.que ya se aplica en otras co-
munidades como Catalufia, Gali-
cia-o Madrid; mientras que otras
se lo empiezan ahora a plantear.

La electricidad no subird

“Ajuicio de Barreda, grabarmds
impuestos sobre el alcoholy el
tabaco o los carburantes no es fru-
to. de un-afan recaudatorio; sino
que parte del hecho de que los dos
estan relacionados -directamente
con el gasto sanitario.

‘Sin embargo, el presidente de
Castilla-La Mancha fue clarcal
afirmar que no se plantea una su-
bida del impuesto sobre la electri-
cidad porque de llevarlo a cabo
supondria limitar el potencial de

~las regiones.




