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LA CONTRA

DaVid Stlleler, director de l'equip d’Economia de la Salut a Oxford

Tinc 30 anys i m’he especialitzat en el financament de la sanitat, perqué és el que més efecte
té en la nostra vida o mort. Vaig néixer a Texas i vaig estudiar a Yale. Les retallades en la
sanitat ptblica perjudiquen persones i economies. Publiquem ‘Por qué la austeridad mata’

“Per cada euro retallat
en sanitat, el PIB en perd 1,5

em investigat els errors que
s’han comes amb les retalla-
des pressupostaries en sa-
nitat en diversos paisos
europeus...
IL..
... Han costat vides i patiment; pero és que, a
més a més, han estat contraproduents: han
restat creixement a les economies.
Com ho sap?
Pels nostres calculs, i, a més, perqué ho ha
reconegut el mateix economista en cap de
I'FMI, Olivier Blanchard, que va demanar
perdd als grecs pel seu error en haver
menyspreat 'efecte nociu de les retallades
indiscriminades i especialment en sanitat.
Es va equivocar gaire, PFFMI?
La teoria economica considera que un euro
d’inversi6 publica aconsegueix un determi-
nat augment en el creixement d’un pais...
Son els multiplicadors keynesians.
... Que ajuden a discriminar a I’hora de reta-
llar despesa publica, perqueé resta més crei-
xement a ’economia retallar en educacio i,
sobretot, en sanitat ~la inversio publica que
més multiplica el PIB- que en armament.
I en ajuts a la banca?
Hauria estat molt més eficient deixar caure

EMILIA GUTIERREZ

els bancs, salvant els diposits dels estalvia-
dors, que mantenir-los operant artificial-
ment contra tota logica de mercat. Aixo si
que ha estat malgastar.

Quin va ser lerror exactament en el
cas de la sanitat?
L’FMI havia calculat que retallar un euro
en sanitat provocaria una reducci6 de 0,6
euros en el PIB. Pero en revisar les dades
consolidades van veure que, per cada euro
que el Govern deixava de gastar en sanitat,
el PIB grec es reduia fins a gairebé un euro i
mig. O sigui que la retallada sanitaria va
aconseguir patiment, pero no estalvi.

Pero el mal ja estava fet a Grécia.
I també a Espanya, Italia, Portugal, el Regne
Unit i altres paisos que han retallat despesa
en sanitat. El que hem calculat és que, de
fet, les retallades ens van fer perdre diners,
perqué cada euro en despesa sanitaria té
una repercussio en el creixement del PIB
molt superior a un euro.

Pero caldria discriminar la despesa sa-
nitaria eficient del malbaratament.
I era la gran oportunitat que brindava la re-
cessid. Pero és evident que no es pot aconse-
guir aquesta precisid en el tall si és només el
ministre d’Hisenda el que en lloc del precis

Amb la destral, no
Quan va comencar la
recessio se’ns va dir que
Plinica manera de com-
batre-la era amb les reta-
Ilades. I les més doloro-
ses han estat les sanitari-
es. Per la realitat ha
demostrat, com prova
Stuckler, que el que real-
ment ha funcionat ha
estat el creixement enco-
ratjat per politiques ex-
pansives, com les dels
EUA i, tltimament, el
Jap6. Mentrestant, han
passat cinc anys de reta-
Ilades sanitaries, les de
més efecte contractor,
que han contribuit a la
recessio. Tant de bo Pex-
periéncia hagi servit per
evitar malbarataments,
que també n’hi havia,
perqué el que ha demos-
trat sens dubte és que
les destralades sense
mesura a la sanitat per-
judiquen la salut i la but-
xaca de tothom.

VICTOR-M. AMELA IMA SANCHIS LLUIS AMIGUET

bisturi aplica la destral a les xifres a plaer.

Només el consens faria el tall precis.
En tot cas, el que denunciem és que la reta-
llada en sanitat ha provocat no només malal-
ties i morts innecessaries, sind que, a més,
ha frenat el creixement a Greécia i a Espa-
nya, com demostren els nostres calculs.

Creu que els economistes del Govern

no han fet calculs?
Temem que darrere de les retallades hi ha
una maniobra interessada de privatitzacio
de la sanitat publica espanyola, com ja pas-
sa a la Comunitat de Madrid. Per aixo
aquests nimeros incomodes per a un go-
vern que vol privatitzar i aprofitar oportuni-
tats de negoci s’obliden.

Com ho sap?

Perqueé hem aplicat métodes objectius indis-
cutibles per mesurar el cost-efectivitat de la
despesa sanitaria. De fet, la UE té I'obliga-
cid estatutaria de fer aquests calculs, pero ja
els vam demanar I'any 2008 i encara els
esperem.

Pero no em pot negar que hi ha incen-

tius perversos perqué la sanitat gasti més
del compte en benefici de tercers.
Som en una economia de mercat i aquests
incentius influeixen, en efecte. Per exem-
ple, els de gastar en farmacs cars. Augmen-
taria l'eficiéncia que es receptessin genérics
al maxim en lloc de retallar en quirofans.
Retallar en programes de prevencio, en can-
vi, és malgastar.

Pot ser més concret?

L’estat de Nova York va retallar 100 milions
de dolars en la prevencio de la tuberculosi i
poc després es va haver de gastar més de
1.000 milions en medicaci6 per frenar un re-
brot de la malaltia.

No es pot discutir que estalviar en vacu-

nes és el malbaratament més esttipid.
I aquesta apreciaci6 es pot fer extensiva a
gran part del sistema sanitari, els dirigents
del qual, en canvi, solen ser molt reticents a
estalviar receptant generics en lloc de medi-
caments cars amb marca, que reparteixen
incentius entre els receptadors. I passa el
mateix amb les proves mediques, quan pro-
porcionen beneficis a tercers privats. Hi ha
incentius per fer-ne més del compte.

Se salvara el que queda de la sanitat?
Depén dels governs i de la pressio que els
ciutadans organitzats sapiguen fer amb
els vots. Espero que tinguin en compte que
els paisos, com els Estats Units, on s’aplica
I’expansié monetaria i les politiques de crei-
xement en lloc de les retallades indiscrimi-
nades estan sortint abans i millor d’aquesta
recessio.

No veig Berlin en aquesta sintonia.
Hauran d’adaptar les seves politiques a I'evi-
deéncia que els fonaments intel-lectuals de
lausteritat han estat completament reba-
tuts per la realitat. Esperem que aviat siguin
més pragmatics.
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