
Vicenç Thomàs, consejero de
Salud y Consumo de Baleares.

ENCUENTROS AUTONÓMICOS
VICENÇ THOMÀS RESPONDE A RICARDO DE LORENZO Y PABLO RIVERO

"Será difícil mantener el intercambio de opinión en una farmacia”
Durante el Encuentro Autonómico organizado por Sanitaria 2000 y
patrocinado por Chiesi, su protagonista, Vicenç Thomàs, consejero
de Salud y Consumo de Baleares, ha respondido a las preguntas de
los asistentes, entre los que se encontraban presidentes y altos
representantes del Ministerio de Sanidad y Política Social, de la
industria farmacéutica, organizaciones de profesionales sanitarios, de la Farmacia y del
Derecho. Hoy responde a las preguntas de Ricardo de Lorenzo, presidente de la Asociación
Española de Derecho Sanitario, y de Pablo Rivero, director general de la Agencia de Calidad
del Ministerio de Sanidad y Política Social. 

Ricardo de Lorenzo: En su comparecencia, nada más anunciar el
Ministerio de Sanidad el nuevo proyecto sobre la píldora poscoital,
planteó el mantenimiento de la administración gratuita en centros de
salud y hospitales con el valor añadido de los profesionales médicos.
¿Cómo va a mantener ese valor añadido cuando los profesionales
médicos ya no van a prescribir? Tanto la normativa de la comunidad
como la básica estatal establecen la contemplación de la minoría
madura, ¿cuál es el posicionamiento de su comunidad referente a la
edad de las mujeres?

Vicenç Thomàs: Cuando he dicho que íbamos a mantener nuestra manera de
actuar es porque, al final, quien decide es la mujer. Esa fórmula que ha elegido el
Ministerio como mínimo tiene un planteamiento, que es la accesibilidad. Cuando
nosotros decidimos volver a implantar la gratuidad, lo hicimos haciendo una guía
y estableciendo un registro. Pero es un problema de salud pública y es lo que me
preocupa. En nuestra comunidad autónoma, el último dato de dispensación en oficinas de farmacia era de 13.000
dispensaciones anuales. Desde que volvimos a reimplantar el sistema público en septiembre del año pasado,
estamos en 800 unidades al mes. La medida del Ministerio está dentro de una estrategia global y es una medida de
accesibilidad que en determinadas circunstancias y en determinado perfil de usuaria puede tener sentido común. Es
una medicación de emergencia.

En el tema de la edad, lo que aconsejamos era un esquema tradicional de que, evidentemente, entre los 13 y los 16
años el profesional tiene que valorar la madurez sexual y, en el caso de tener dudas, tiene que buscar el
consentimiento del padre o el tutor. Al ser un medicamento que no precisa prescripción médica, no sé si va a existir
o no ese límite de edad, pero es una accesibilidad mucho más alta. Nosotros pensamos continuar con nuestra
opción de darla, pensamos que tiene otros valores y que en determinadas cuestiones de edad se admiten matices.
Imagino que habrá circunstancias en las que ese valor del intercambio de opinión con un médico o con una
enfermera será difícil de mantener en una oficina de farmacia, y las valoraciones de madurez sexual serán difíciles.
Creo que se ha de tener en cuenta como una medida de accesibilidad que está englobada dentro de un conjunto de
medidas para intentar solucionar un problema de salud pública.



Pablo Rivero: Las transferencias sanitarias, como ha dicho Vicenç Thomàs, fueron
insuficientemente financiadas y ahora se están pagando muchas de las consecuencias, que están
haciendo que el Gobierno de Baleares tenga que hacer un esfuerzo muy por encima de la media, algo
que es reconocido en todo el consejo territorial. Los planteamientos de Vicenç Thomàs en términos
de integrar la continuidad de los procesos asistenciales desde el principio, los criterios de calidad y
la acreditación como vía del sistema sanitario, se han consolidado. Quiero destacar, desde el ámbito
de competencias que tengo en el Ministerio de Sanidad y Política Social, que el compromiso de su
equipo es absoluto. En historia clínica digital, Baleares es reconocida como la comunidad más
avanzadas de España y España es reconocida como uno de los países más avanzados del mundo.
Ahora mismo, Baleares es de las pocas regiones en el mundo que tiene historia digital implantada
para toda la primaria y especializada y receta electrónica en todo el territorio. Eso es un éxito
indudable, que a nivel internacional la está convirtiendo en referencia. Lo mismo hay que decir de
las estrategias en salud. Como se ha dicho, la medida de la píldora del día después no es una medida
aislada, sino que va integrada dentro de una estrategia de salud sexual y reproductiva. 

Hay un déficit de financiación en Baleares y hay consenso en el interterritorial de que esa situación
es así. Son líderes en muchos ámbitos, colaboran muy activamente en todas las estrategias que
llevamos en el conjunto del consejo interterritorial y están muy presentes en los foros de Madrid y
en el consejo interterritorial, defendiendo la posición de Baleares, pero también defendiendo una
posición común de criterios de consenso, de coherencia y de equidad dentro del Sistema Nacional de
Salud. Baleares va a tener todo el apoyo del Ministerio de Sanidad y Política Social, entre otras
cosas porque se lo merece.

Vicenç Thomàs: Nosotros nos encontramos una dinámica en fase inicial de las tecnologías de la información y la
comunicación, la estamos desarrollando y estamos invirtiendo. De hecho a mí me cuesta justificar la inversión, pero
lo hacemos porque representa las tres patas: el ciudadano, el profesional y la administración. Si lo conseguimos, vale
la pena invertir.
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