
Coordinadora de Comunicació  
Equip de Discurs 

 
 

Vot negatiu al Parlament pel Decret de Sanitat 12/2020 
(21/05/2020) 

 
MISSATGE PRINCIPAL:  
No podem votar a favor d’un Decret pactat amb la patronal de les privades,              
sense cap mena de transparència.  
→ ​Quan el Govern col·labora amb nosaltres es veu obligat a aprovar més             
diners per la Sanitat Pública ​(900M€ en els pressupostos 2020) i mesures socials.             
Qüestió de prioritats. 
→ ​La preferència del Govern hauria de ser compensar als professionals de la             
pública, no a la patronal de la sanitat privada. Cuidar a qui més ens cuida és                
protegir la salut, apostar pel servei públic i blindar la sanitat pública.  
→ JxCat i ERC​, al Congrés confronten amb el govern progressista i ​al ​Parlament              
defensen les propostes de privilegi de la sanitat privada. 
 
1. N​O PODEM ESTAR D’ACORD AMB LA QUANTITAT ESTABLERTA PEL          
PAGAMENT A LA SANITAT PRIVADA I CONCERTADA 

- La patronal catalana va estimar que el cost d’estada a la UCI és de              
1.000€ diaris​, és a dir, uns 21.000€ per l’estada mitjana de 3 setmanes. 

- En canvi, ​el Govern fixa 43.000 euros per pacient ingressat a UCI            
independentment de si ha estat ingressat un dia o vint-i-cinc. 

- Per exemple a Navarra, que és la comunitat amb la sanitat més cara de              
l’Estat i l’única comunitat que ha fixat costos abans que Catalunya, el preu             
establert són 24.000€. 

- Per què aquí 43.000€? Per què el doble que el que demanava la patronal              
o el que es paga a Navarra? Ningú ha donat cap motiu, ni econòmic ni               
polític, per justificar-ho. 

- El pes de la crisi l’ha suportat principalment la sanitat pública. Per tant,             
la preferència no pot ser premiar a la privada pel suport prestat. S’ha de              
pagar, però amb una quantitat ajustada a allò que han aportat. 

- Mentre encara falten materials al sistema públic, es volquen milions en           
compensar el sistema privat.  
 

2. ​EL PREU PER PACIENT NO S’HA CALCULAT DE MANERA TRANSPARENT​, I            
ÉS SUPERIOR AL FIXAT EN ALTRES CCAA. 

- Ens volen imposar un decret fet amb opacitat i sense transparència           
després de reunir-se amb la patronal . Això no ajuda a esvair l’ombra del  1

1“El Govern pactó con la sanidad privada las compensaciones por la crisis de la covid-19”. El País, 20 d’abril. 
https://elpais.com/espana/catalunya/2020-04-20/el-govern-pacto-con-la-sanidad-privada-las-compensaciones-por-la-crisis-de-l
a-covid-19.html 
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dubte sobre si la quantitat que fixen és justa per la prestació d’un servei              
essencial en un moment de crisi o si és una via per beneficiar-los amb diners               
públics. 

- No hi ha dades de quants pacients s'han derivat a privades fora del sistema              
de finançament públic ni de com s'ha fet el càlcul dels costos i sobrecostos              
d'aquestes atencions. ​No s’entenen els criteris i el preu fixat és excessiu. 

- Hem emplaçat a la resta de grups parlamentaris a votar en contra d'aquest             
decret perquè ​és inacceptable l’opacitat de la negociació amb la patronal. 

- És poc clar sota quins criteris es faran les auditories posteriors ​i si es              
demanara la devolució de diners pagats​. 

- Xoca la ​premura a l’hora d’establir el preu i el sistema de pagament​,             
sense esperar-se ni a que s’hagi acabat la crisi sanitaria i la ​poca pressa a               
l’hora de compensar al personal públic. 

 
Altres dades de suport: 

- Aquest decret estableix que els centres privats podran facturar activitat          
extraordinària derivada de l'atenció prestada en la lluita contra la pandèmia,           
amb 43.000 euros per alta hospitalària per Covid-19 amb estada a la UCI. 

- També fixa el pagament per alta sense estada a UCI (2.500€ per            
menys de 72 hores, i 5.000€ per més), així com altes de            
convalescència en pavellons i hospitals de campanya (1.381€); altes         
d'hospitalització a domicili (942€); i proves PCR (93€). 

- L’ús de l’UCI a la sanitat privada i concertada tindrà un cost de             
43.000€ quan la patronal espanyola de la Sanitat privada, ASPE, va           
avaluar els costos d’hospitalització en 250€ al dia i un cost d’ingrés en             
UCI de 750€ diaris, que equival a 15.750€ per la mitjana de tres             
setmanes. 

- Catalunya té més llits privats que públics. És la comunitat que menys gasto             
sanitari destina a pagar salaris dels treballadors públics. Només un 4,7% del            
PIB es destina a sanitat. La Federació d’Associacions per la defensa de la             
sanitat pública valora a Catalunya com una de les comunitats amb els pitjors             
sistemes sanitaris.  2

- Segons la patronal espanyola, un pacient ingressat 3 setmanes tindria un           
cost de 15.750€. Segons el que demanava la patronal privada catalana,           
tindria un cost de 21.000€.  

- Previsiblement el decret tirarà endavant amb el vot del PP i l’abstenció de C’s              
però no ho podem afirmar fins després de la votació. 

2 ​FADSP Federacion de Asociaciones Defensa Sanidad Publica. Informe de los servicios sanitarios 2019.  

https://www.fadsp.org/index.php/sample-sites/notas-de-prensa/2020-informe-2019-los-servicios-sanitarios-de-las-ccaa-xvi-informe

