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IDIS en el sector sanitario

Sanidad Privada, aportando valor




IDIS en el sector sanitario espanol

Ponemos en valor la sanidad }T(&@V(%gs@g

- SUMAMICS
privada 'y promovemos los Y/ APORTAMOS
mejores resultados de salud VALOR
dentro de un sistema sanitario A LA SANIDAD
integrado

» Situamos al paciente y al profesional en el
centro de nuestros esfuerzos

» Impulsamos y promovemos la innovacion y
la mejora continua de la calidad

» Nos esforzamos para conseguir garantizar
el derecho de todos a recibir una asistencia
sanitaria, accesible, equitativa y de calidad




IDIS en el sector sanitario
- Miembros IDIS Abril 2017: 86
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IDIS en el sector sanitario espanol
- Hospitales, camas, asegurados y primas representadas en el IDIS

Representa un elevado peso en el sector sanitario privado espanol.
Entre sus miembros se encuentran 157 hospitales*, 9 compaiias
aseguradoras y otros actores fundamentales en el sector sanitario.

HOSPITALES CAMAS PRIMAS

M IDIS OTROS M IDIS OTROS H IDIS OTROS

*:incluye hospitales generales, médico-quirurgicos y materno-infantiles

fundacionidis.com l




p] La aportacion del sector sanitario privado

2.1 Representa un elevado peso en el sector productivo espanol

Sanidad Privada, aportando valor




La aportacion del sistema sanitario privado

SEPTIMA

EDICION

SANIDAD PRIVADA
APORTANDO VALOR

Analisis
de situacion
2017

Salud

Calidad Asistencial

Economia
Accesibilidad
Tecnologia

ﬁ\“ﬁz
D)

Empleo MP\I B

PRODUCTO INTERIOR BRUTO:
VvV “

o mw we mm

PORQUE ES IMPORTANTE:
Informar con datos
Debatir con argumentos
Opinar con criterio

Sttt OSSO SESEASES—— fundacionidis.com | = l ...... f' ........... 7.



La aportacion del sistema sanitario privado
- Representa un elevado peso en el sector productivo espafiol

Evolucion del gasto sanitario total en Espana en relacion al PIB, 2005-2014
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Nota: datos histdricos actualizados en base a la Ultima actualizacién disponible de OCDE.
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Fuente: OCDE, Health Data 2016. fundacionidis.com l ﬁl-r 8




La aportacion del sistema sanitario privado
- Representa un elevado peso en el sector productivo espafiol

Gasto sanitario total en relacion al PIB en paises seleccionados de la OCDE, 2014

12 PIB en la media de la OCDE
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Fuente: OCDE, Health Data 2016. fundacionidis.com l ﬁl-r 9




La aportacion del sistema sanitario privado
- Representa un elevado peso en el sector productivo espafiol

Gasto sanitario privado en relacion al gasto sanitario total en paises

seleccionados de la OCDE, 2014
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El gasto sanitario de financiacion privada se posiciona tres puntos
por encima de la media de la OCDE y de los principales paises de

nuestro entorno
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16,6% 15,8%
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Fuente: OCDE, Health Data 2016.




La aportacion del sistema sanitario privado
- Representa un elevado peso en el sector productivo espafiol

Evolucion del gasto sanitario privado en Mill. € v en relacion al PIB, 2005-2014

Tendencia de crecimiento mantenida en el tiempo, que se
incrementa sensiblemente en ultimo ano

o T 5,6%
30.000 O
25000 | @ a a3 23.863 24.594
20.000 o o
15.000
10.000
5.000
0
2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

Gasto privado (% PIB) B Gasto privado (Mill. €) 10 afios: +42,1 %

Nota: datos histoéricos actualizados en base a la ultima actualizacién disponible de OCDE.
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Fuente: OCDE, Health Data 2016. fundacionidis.com l “l-r 11




La aportacion del sistema sanitario privado

- Representa un elevado peso en el sector productivo espafiol
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Nota: datos historicos actualizados en base a la ultima actualizacién disponible de OCDE.
Fuente: OCDE, Health Data 2016.




La aportacion del sistema sanitario privado
- Representa un elevado peso en el sector productivo espafiol

10

_______________________________________________ 2 8 2,70/0
I Al ! Instituciones sin animo de lucro
g
g
| 27| Gasto privado| 28:558M€ @ 341M€
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] s
2,2% Dinero de bolsillo 23.323ME
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p
< 0,7 - .
7 Seguro privado 4.894Me
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2014 2014

* El dinero de bolsillo se compone, segin la metodologia de la OCDE, del gasto realizado por las familias espafiolas en los siguientes conceptos:
medicamentos y otros productos farmacéuticos, aparatos y material terapéutico; servicios médicos y paramédicos extrahospitalarios como servicios de
dentistas, analisis clinicos y centros de imagen médica; servicios hospitalarios; servicios de proteccién social; y servicios privados de seguros de enfermedad.

Nota: las diferencias que puedan existir en relacion al seguro privado entre los datos proporcionados por la OCDE y los proporcionados por ICEA, provienen de
la metodologia y ajustes que lleva a cabo la OCDE para poder realizar comparaciones entre diferentes paises.
)

Fuente: OCDE, Health Data 2016. fundacionidis.com r 13




La aportacion del sistema sanitario privado
- Representa un elevado peso en el sector productivo espafiol

|\\

10 5 : \\

9 4r 91% _ _ _ _ _ _ _ _ ________ AN El gasto en provision

I N privada representa
8 1, _ N aproximadamente el
. Gasto privado  28.558M€ N 3,5% del PIB
_ /
7 : p
/
1 .

® i Conclertos _ 7.364M€__ 7 3 décimas por encima

5 - v,/ del afio anterior
Iy
|

4 1 'l

37 Gasto pUblico 58.612M€

2 -

1 -

0 .

2014

=%
Fuente: elaboracion propia a partir de datos de OCDE, Health Data 2016 y del Ministerio de ‘:‘
Sanidad, Politica Social e Igualdad, Cuenta Satélite del Gasto Sanitario Publico, serie 2002-2014. fundacionidis.com l ﬁl r 14




La aportacion del sector sanitario privado

2.2 Libera recursos de la sanidad publica

Sanidad Privada, aportando valor




La aportacion del sistema sanitario privado
- Libera recursos de la sanidad publica

Estimacion evolucion del gasto sanitario publico v privado per capita, 2014-2016

2.000 - 1.888 1.954 £31 547

506

Gasto aseguramiento

Gasto privado
per capita

per capita

1.500 A

1.000 A
Gasto pubii‘cg 411 421 Gasto de bolsillo
per capita 391 per capita
500 -
0 m
2014 2015E 2016E 2014 2015 2016E

Fuente: elaboracion propia a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, Cuenta Satélite del Gasto Sanitario Publico, serie 2002-2014 y
presupuestos iniciales ajustados por la desviacion media producida en el periodo 2010-2014 (6,95%); INE, padrén municipal y estadistica de presupuestos
familiares (incluye las partidas de productos, aparatos y equipos médicos; servicios médicos; servicios de dentistas; servicios paramédicos no h H?Iarios;
servicios hospitalarios; y servicios de proteccion social); ICEA: Seguro de Salud 2014-2015 y enero-septiembre 2016.

T fundacionidis.com (| ™)@~ g~ 16




La aportacion del sistema sanitario privado
- Libera recursos de la sanidad publica

Estimacion del gasto sanitario publico y privado per capita por CCAA, 2016

2.500

2.383

2.170

2.049 2.044 2.035 2010 1979 1.968 L o17 1013

675

1.903 1,864

2.000

1.500

1.000

500

Pais Vasco
Navarra

Islas Baleares
Asturias
Extremadura
Castilla y Leodn
Cantabria
Catalufia
Castilla-La Mancha
Canarias
Andalucia

Comunidad Valenciana

I Gasto privado per capita I Gasto publico per cépita

Fuente: elaboracién propia. Gasto publico per capita calculado a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, presupuestos iniciales de
las Comunidades Auténomas 2016 ajustados por la desviacién media producida en el periodo 2010-2014 (6,95%); e INE, padron municipal 2016;.Gasto privado
per capita calculado a partir de datos de INE, encuesta de presupuestos familiares 2016 (estimado en base al incremento medio anual del period‘“ll-ZOlS

2,4%); e ICEA, Seguro de Salud 2015 y enero-septiembre 2016. G G |
(2,4%) 9 Y P fundacionidis.com l “l r 17




La aportacion del sistema sanitario privado

- Libera recursos de la sanidad publica

10.000

7.500

5.000

2.500

(23%)

6.033
(69%)

2012

(22%) (22%)

6.178 6.396
(70%) (71%)

2013 2014

6.635
(72%)

2015

(19%)

7.077
(73%)

2016

9,7 millones de
aseqgurados

4

7,8 millones
copagan
voluntariamente
su atencion
sanitaria

+

1,9 de mutualistas
eligen la sanidad
privada

Reembolso de gastos B Mutualismo administrativo [l Asistencia sanitaria (sin mutualismo administrativo)

Fuente: ICEA, Seguro de Salud anos 2012-2015 y enero-septiembre 2016.

Nota: CAGR hace referencia a la tasa de crecimiento anual compuesto (Compound Annual Growth Rate).

fundacionidis.com




La aportacion del sistema sanitario privado
- Libera recursos de la sanidad publica

La sanidad privada descongestiona el sistema sanitario publico, siendo muy relevante la
actividad que lleva a cabo en relacion a la actividad asistencial nacional

Actividad asistencial realizada en centros de atencion especializada, 2014

5.271.130 Ingresos 1.235.378 23,4% +0,8pp
5.264.873 Altas 1.237.941 23,5% +0,9pp
: DE LOS .
38.763.642 Estancias CUALES EL 7.254.406 18,7% 0,0pp
SECTOR
PRIVADO

15.703.973 16,6%

94.336.666 Consultas +0,8pp

REALIZO ....

26.973.994 Urgencias 6.122.344 22,7%

1.436.155 28,7%

4.997.309 Intervenciones quirdrgicas

Nota: la actividad de los hospitales privados que tienen un concierto sustitutorio o que integran una red de utilizacion publica se contabiliza en los hospitales
publicos-SNS.

=N
Fuente: Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, Estadistica de Centros de Atencién B~ ke ‘:‘
Especializada: hospitales y centros sin internamiento, afo 2014. fundacionidis.com l \l ‘ 19




La aportacion del sistema sanitario privado
- Libera recursos de la sanidad publica

Estimacion del ahorro generado por el asequramiento privado, 2016

Hipotesis 1: el ciudadano cubierto por una pdliza privada utiliza exclusivamente el sistema privado.

Si los beneficiarios de seguro privado no utilizasen el sistema publico de salud, se obtendria un ahorro estimado de
8.847 millones de euros.

7.802.000 beneficiarios 8.847.468.000€

Hipotesis 2: el ciudadano cubierto por una pdliza privada realiza un uso mixto, es decir, consume recursos
publicos y privados.

En este caso, se asume que el beneficiario del seguro utiliza también los recursos publicos en la proporcién igual a
la diferencia entre el coste de la prestacion publica y el gasto de las aseguradoras con cada asegurado, es decir,

561€.
50 %

En este escenario, se estima un ahorro generado por el aseguramiento privado de 4.471 millones de euros,
calculado de la siguiente forma:

4.470.546.000€

7.802.000 beneficiarios

Asi, se estima que el ahorro generado por el aseguramiento privado se situaria entre 4.471 y 8.847 millones de
euros.

Fuente: elaboracion propia a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, presupuestos iniciales ajustados por la desviacion
media producida en el periodo 2010-2014 (6,95%); INE, padron municipal 2016; ICEA, Seguro de Salud 2015 y enero-septiembre 2016. La estimacion
del gasto sanitario publico no incluye el gasto farmacéutico ni el gasto destinado a las mutualidades de funcionarios. El gasto de las aseguradoras se ha
estimado en base a datos de ICEA sobre el volumen de prestaciones pagadas y nimero de asegurados de asistencia sanitaria y reembolso“fastos.

fundacionidis.com




La aportacion del sistema sanitario privado
- Libera recursos de la sanidad publica

Diferencia entre gasto sanitario publico presupuestado y gasto realizado

por comunidad auténoma (Mill. €), 2014

Desviacion gasto

Desviacidn gasto
2013 respecto al
presupuesto

Comunidad auténoma Pre52u0p1u4esto (;(asslt;‘) Diferencia 2014 respecto al
presupuesto
Andalucia 8.205 8.737 532 6%
Aragdn 1.605 1.899 294 18%
Asturias 1.485 1.517 32 2%
Islas Baleares 1.195 1.332 137 11%
Cantabria 787 826 39 5%
Canarias 2.608 2.605 -3 0%
Castilla y Ledn 3.200 3.164 -36 -1%
Castilla-La Mancha 2.390 2.517 127 5%
Catalufa 8.291 9.205 914 11%
Comunidad Valenciana 5.375 5.924 549 10%
Extremadura 1.324 1.588 264 20%
Galicia 3.302 3.553 251 8%
Madrid 6.981 7.423 442 6%
Murcia 1.623 2.075 452 28%
Navarra 893 914 21 2%
Pais Vasco 3.437 3.430 -7 0%
La Rioja 19%

4%
2%
2%
8%
-1%
3%
4%
3%
11%
12%
15%
4%
4%
25%
4%
-3%
16%

53.052 57.128 4.076

Fuente: Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, presupuestos iniciales de las

Comunidades Auténomas 2013 y 2014; Cuenta Satélite del Gasto Sanitario Publico, serie 2002-2014. fundacionidis.com

")
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La aportacion del sector sanitario privado

2.3 Mejora la accesibilidad de la poblacion a la asistencia sanitaria

Sanidad Privada, aportando valor




La aportacion del sistema sanitario privado
- Mejora la accesibilidad de la poblacion a la asistencia sanitaria

Numero de hospitales y camas en Espana, 2014

HOSPITALES CAMAS
. 791
o 160.000 - 158.566
R oot Camas privadas
600 - (33%)
Hospitales privados 120.000 A
00 80.000 -+
Camas publicas
200 - |
Hospitales publicos 40.000
0 - 0-
2015 2015

Nota: los complejos hospitalarios se contabilizan como un Unico hospital.

[
")
Fuente: Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, Catalogo Nacional de Hospitales, 2016. fundacionidis.com l “l-r 23




La aportacion del sistema sanitario privado

- Mejora la accesibilidad de la poblacidon a la asistencia sanitaria

Distribucion de hospitales y camas por comunidad auténoma (ordenadas en

Cataluina (33%),
Andalucia (14%)
y Madrid
(10%)...

A 4

...tienen el 57%
de los hospitales
privados de
Espana

Fuente: elaboracion propia a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad,

funcion del niumero de camas privadas), 2015

Hospitales

Comunidad auténoma

Publicos
Cataluiia 67
Madrid 34
Andalucia 46
Canarias 15
Comunidad Valenciana 36
Pais Vasco 17
Galicia 14
Castillay Ledn 15
Murcia 11
Islas Baleares 11
Asturias 9
Aragdn 20
Navarra
Cantabria 3
Castilla-La Mancha 19
Extremadura 11
La Rioja
Ceuta
Melilla 1

e 339

147
47
62
23
25
24
24
21
16
13

[EEY
=

O O N 00 U b N O

15.299
14.473
15.089
4.966
10.899
5.613
7.444
7.213
3.275
2.584
2.764
4.367
1.405
1.419
5.247
3.587
911
252

168 0
106975 51591

Privadas

19.239
7.005
5.889
2.680
2.446
2.347
2.341
2.262
1.575
1.332

998
926
883
658
472
401
137

0

Catdalogo Nacional de Hospitales, 2016.

Cataluia (37%),
Madrid (14%) y
Andalucia (11%)...

A 4

...tienen el 62% de
las camas privadas
del territorio
nacional



La aportacion del sistema sanitario privado
- Mejora la accesibilidad de la poblacién a la asistencia sanitaria

Distribucion de hospitales y camas en funcion de los principales agentes,

Quirénsalud B 43

2016

_ ‘ Cuota de mercado en M 6.338 Cuota de mercado en
San Juan de Dios . 30 numero de hospitales: - 6.286 nimero de camas:
Hermanas Hospitalarias l16 - 4.217
HLA 113 0 11.234 0
_ | ~45% . ~58%
Vithas 12 11.201
HM Hospitales 111 11.080
Grupos : | L
hospitalarios V|am§d ' 10 1 702
Cruz Roja 110 l 1.032
Hestia Alliance I . 1.626
Hospitales Catdlicos de Madrid I9 l 1.421
Hospiten |7 ' 876
Nisa 17 11.161
Grupo Hospitalario Recoletas |7 ‘499
Otros grupos B 19 - 2.504
i ;
| |
Sanitas | 4 ~2% | 377 ~3%
Compafiias Mutua Terrassa |2 | 553
aseguradoras IMQ 2 | 249
Asistencia Sanitaria Colegial l 1 l 350
| |
I |
_ Hospitales Hospitales independientes I 240 ~53% .' 19.885 ~39%
independientes

Fuente: elaboracién propia a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad,

Catalogo Nacional de Hospitales 2016.

fundacionidis.com



La aportacion del sistema sanitario privado
- Mejora la accesibilidad de la poblacion a la asistencia sanitaria

Caracterizacion de centros médicos

Centros de reproduccién asistida
Centros de diagnostico por la imagen

8%

Clinicas oftalmoldgicas
8%

Clinicas de estética
Centros médicos ambulatorios

Mas de 3.000 centros médicos privados

Fuente: elaboracién propia a partir de datos DBK, Centros ambulatorios 2010, Diagnéstico por imagen B~ ke
2014, Centros especializados 2015 y Centros de reproduccion asistida 2015. fundacionidis.com l




La aportacion del sector sanitario privado

2.4 Colabora con el sistema publico

Sanidad Privada, aportando valor




La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

Composicion del gasto sanitario publico, 2014

Gasto_de Consumo de
capital  capital fijo

Conciertos

1,6%
\1 1]80/0 0’40/0

Transferencias corrientes -8 1)) Remuneracion del personal

Consumo intermedio

Fuente: Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad. Cuenta satélite del gasto sanitario b uem
publico, 2002-2014. fundacionidis.com l




La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

9,1% T

] - —
0.8 0,75%
. 28.558M€ @ GEL/M Sistema Seguridad Social
: : , J
| g 0,15% Mutualidades funcionarios
0,6 A (
) 0,75%  Conciertos 7.364ME
S 0,4 -
] 0,57%  Comunidades autonomas +0,02pp
5,64%  Gasto pUblico | 58.612M€ QEUi:l
0,2

0,0
2014 2014

Fuente: elaboracion propia a partir de datos de OCDE Health Data 2016 y del Ministerio de
Sanidad, Politica Social e Igualdad, Cuenta Satélite del Gasto Sanitario Publico, serie 2002-2014. fundacionidis.com




La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

Importe destinado a contratacion publico-privada (millones €)

_ 7.724 7.728 7.720 7.680 7.690
8.000 7.323 7.364
7.000 -
6.000 A )
7.364 millones de euros
5.000 - destinados a la contratacion
publico-privada reflejan el rol
4.000 que el sector privado
3.000 A desempena como aliado
' estratégico del sistema
2.000 A publico
1.000 -
O T T T T T T T T T T T 1

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

Fuente: Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad. Cuenta Satélite del
Gasto Sanitario Publico, serie 2002-2014.

fundacionidis.com .




La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

Porcentaje destinado a contratacion publico-privada

16 H

12,4% 12,3%

° ° 12,1% 114% 113% . 11,7% 11,6% 11,8%
12 - Ko )70 1112Aj 10.6% 10’8% 1110%
\' /

8 -
4 -
0 T T T T T T T T T T T 1

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

Fuente: Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad. Cuenta Satélite del

Gasto Sanitario Publico, serie 2002-2014. e
fundacionidis.com '




La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

Distribucion del importe destinado a contratacion publico-privada
Comunidades Auténomas (millones €), 2014

Cataluna
Madrid
Andalucia

2.299

Comunidad Valenciana
Canarias

Pais Vasco

Galicia

Islas Baleares
Murcia

Castilla-La Mancha
Castillay Ledn
Asturias

Aragon
Extremadura
Navarra

La Rioja

Cantabria

=
Fuente: Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad. Cuenta Satélite del 1{ )]}
Gasto Sanitario Publico, serie 2002-2014. f — o

' undacionidis.com l ﬁl r 32




La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

Porcentaje destinado a contratacion publico-privada
Comunidades Auténomas, 2014

Cataluiia 24,8%
Madrid 11,7%
Islas Baleares 11,7%
Canarias 10,4%
La Rioja 8,6%
Pais Vasco 7,0%
Navarra 7,0%
Murcia 6,8%

Asturias

Galicia

Comunidad Valenciana
Castilla-La Mancha

6,3%
5,8%
5,4%
5,3%

Andalucia 4,9%
Extremadura 4,6%
Castillay Ledn 4,1%
Aragon 4,0%
Cantabria 3,7%

Fuente: Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad. Cuenta Satélite del
Gasto Sanitario Publico, serie 2002-2014.

| )
(1))
.. fundacionidis.com | *= " ¢~ 33




La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

La concertacion de la sanidad publica con los centros privados contribuye de
manera significativa a la sostenibilidad del sistema

Tipos de colaboracion mas frecuente entre la sanidad publica vy la privada

/"« Conciertos para pruebas y procedimientos diagndsticos y terapéuticos: suponen un desahogo para las listas de

espera, especialmente en diagndstico por imagen e intervenciones quirdrgicas.

- Conciertos para determinadas prestaciones sanitarias: fundamentalmente terapias respiratorias, transporte
sanitario, didlisis, rehabilitacién y logopedia.

« Conciertos singulares: hospitales privados ofrecen asistencia sanitaria a un area poblacional con infraestructuras
sanitarias insuficientes. Destacan, entre otros, la Fundacion Jiménez Diaz (Madrid), Povisa (Vigo), Fundacién
Hospital Jové (Asturias), José Manuel Pascual Pascual (Andalucia), la Orden San Juan de Dios en diferentes
comunidades autdnomas y varios hospitales en Catalufia integrados en la Red de Hospitales de Utilizacion Publica. /

Mutualismo administrativo

Mecanismo de cobertura sanitaria de aproximadamente 1,9 millones de funcionarios a través de MUFACE, MUGEJU
e ISFAS.

- La financiacidn es publica y los beneficiarios eligen cada afio recibir provisién publica o privada. Aproximadamente
el 84% de los funcionarios se decantan por la provisién privada.

Concesiones administrativas que incluyen la gestion de servicios sanitarios

- Actualmente existen en Espafa 9 hospitales (5 en la Comunidad Valenciana y 4 en Madrid) bajo este modelo de
concesion que incluye la construccion de hospitales y la gestion de los servicios sanitarios y no sanitarios.
Los principales agentes en este modelo de colaboracién son Ribera Salud y Quirénsalud.

Fuente: elaboracion propia 2017. fundacionidis.com




La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

Tipos de colaboracion mas frecuente entre la sanidad publica y la privada

/"« Conciertos para pruebas y procedimientos diagndsticos y terapéuticos: suponen un desahogo para las listas de
espera, especialmente en diagndstico por imagen e intervenciones quirurgicas.

- Conciertos para determinadas prestaciones sanitarias: fundamentalmente terapias respiratorias, transporte
sanitario, didlisis, rehabilitacién y logopedia.

- Conciertos singulares: hospitales privados ofrecen asistencia sanitaria a un area poblacional con infraestructuras
sanitarias insuficientes. Destacan, entre otros, la Fundacion Jiménez Diaz (Madrid), Povisa (Vigo), Fundacién
Hospital Jové (Asturias), José Manuel Pascual Pascual (Andalucia), la Orden San Juan de Dios en diferentes
comunidades auténomas y varios hospitales en Catalufia integrados en la Red de Hospitales de Utilizacidon Publica.

Con concierto 1.560 M € (2)
2.015 (Hosp. Priv. No Benéf.)

3 Red hospitalaria de utilizacion
7%) Publica de Catalufia

Fuente: elaboracién propia 2017. Sin concierto

=
(2) Nota: datos histéricos actualizados en base a la Gltima actualizacion disponible B ‘:‘
de DBK. Fuente: DBK, Clinicas privadas 2016. fundacionidis.com l ﬁl r 35



La aportacion del sistema sanitario privado

- Colabora con el sistema publico

ANO 2014: PRECIO MEDIO POR GRD

DESCRIPCION SN:O‘:Z‘?;"O HosG;:i::Ic;rio %
Privado (**)
006 - LIBERACION DE TUNEL CARPIANO 1.412,58 € 786,97 €| -44,29%
158 - PROCEDIMIENTOS SOBRE ANO Y ENTEROSTOMIA SIN CC 1.883,72 € 938,12 € -50,20%
160 - PROCEDIMIENTOS SOBRE HERNIA EXCEPTO INGUINAL Y FEMORAL EDAD>17 SIN CC 2.958,40€  1.317,89 € -5545%
162 - PROCEDIMIENTOS SOBRE HERNIA INGUINAL Y FEMORAL EDAD>17 SIN CC 2.058,34€  1.302,17 €| -36,74%
222 - PROCEDIMIENTOS SOBRE LA RODILLA SIN CC 3.247,13€  1.425,53 € -56,10%
225 - PROCEDIMIENTOS SOBRE EL PIE 2.887,15 € 976,64 € -66,17%
227 - PROCEDIMIENTOS SOBRE TEJIDOS BLANDOS SIN CC 3.233,30€  1.219,78 € -62,27%
229 - PROC. SOBRE MANO O MURECA, EXCEPTO PROC.MAYORES S.ARTICULACION SIN CC 2.823,06 € 977,55 €| -65,37%
290 - PROCEDIMIENTOS SOBRE TIROIDES 3.907,10€  3.049,71€ -21,94%
818 - SUSTITUCION DE CADERA EXCEPTO POR COMPLICACIONES 9.639,15€  6.151,28 € -36,18%
867 - ESCISION LOCAL Y EXTRACCION DISPOS. FIJACION INTERNA EXCEPTO CADERA Y FEMUR, SIN CC 2.668,06€  1.350,24 € -49,39%

(**) Precios por todos los gastos facturados a clientes incluyendo honorarios médicos y proétesis

(*) Costes de los Grupos Relacionados de Diagndstico (GRD'S) en la Hospitalizacién del Sistema Nacional de Salud durante el afio 2.010

9)
e fundacionidis.com | ™= % @~ 36



La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

Principales conciertos sinqulares, 2016

A Centro Onco|°g|co de Galicia ﬁ’anmluci(xnII..<|.iu.I|h- Jove
" La Fundacion Hospital de Jové tiene
. La Fun
Fungaon Centro OnCOIOQ'FO de ~ asignada la asistencia especializada de ‘ t*' CatSalut
Galicia cuenta con un concierto con - aproximadamente 60.000 habitantes. SoyoiCaian
el SERGAS para el tratamiento de | .
En Cataluna existen 32

pacientes oncoldgicos.

* hospitales de gestion privada
integrados en la Red de

Hospitales de Utilizacion

Pdblica.

 ypovisa

Povisa cuenta con 573
camas para atender a una
poblacion aproximada de
140.000 personas.

¥ quironsalud

La salud persona a persona

+ Cruz Roja

Determinados hospitales de la
Cruz Roja estan integrados en
la red publica de diversas
comunidades auténomas.

La Fundacién Jiménez Diaz
cuenta con un convenio
singular en Madrid.

El Servicio Andaluz de Salud La Orden San Juan de Dios
cuenta con un concierto singular cuenta con diversos

con José Manuel Pascual Pascual conciertos en varias
Gestion Hospitalaria en 6 comunidades auténomas
hospitales andaluces. como Andalucia y Catalufia.

- fundaciondis.com | "™y l ...... C -

Fuente: elaboracion propia 2017.




La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

Concesiones administrativas que incluyen la gestion sanitaria, 2016

Ccentro W camas Ao spertra-

Hospital Infanta Elena 117 2007
Hospital de Torrejon 250 2011
Hospital de Méstoles 310 2012
Hospital Collado Villalba 140 2014

Los modelos de concesion administrativa
permiten asegurar la necesaria inversion
de capital sin incremento de la deuda

publica
Centro N° camas Aino apertura
Hospital de la Ribera 301 1999
Hospital de Denia 266 2006
Hospital de Torrevieja 277 2006
Hospital de Manises 354 2009
Hospital del Vinalopd 230 2010

o
)]
Fuente: elaboracion propia 2017. fundacionidis.com l ﬁl'r 38




La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

——ESPANA =i—=COMUNIDAD VALENCIANA
—/=Ribera Salud UTE II =>=Ribera Salud UTE II (Adjusted)
1.700 -
1.510
1.476 1.442
1.400 NW
] | e —{—
1.381 1.362
1.324
1.100
N “
| 759 904 -
800 . | 875 842
F: 762
722
678
500 -
Dep. La Ribera Y R. S. UTE II (Incluye At. Especializada y Primaria)
Gasto Sanitario per capita (euros)
200 T T T T T T T T 1
2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

NOTE: Health expenditure includes pharmacy in primary care. Revenue from all incoming patients from out of La Ribera is subtracted.
Hospital expenditure for La Ribera is ajusted to eliminate immobilized amortization. La Ribera (Adjusted) subtracts payments for care
services provided by other hospitals or departments to La Ribera population.

SOURCE: Estadistica de establecimientos Sanitarios con Régimen de Internado (ESCRI). Sistema de informacién de Atencion
Especializada (SIAE) (Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e igualdad), PyG 2004-2006 y PyG Ajustada segun criterio de devengo
2007-2012 (Ribera Salud UTE II) y Poblacién Censo (INE)




La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

Gasto medio por habitante
(Ribera Salud a partir de los datos de la Direccion General de Asistencia Sanitaria 2014)

Resumen coste por paciente 2014

El valor de la eficiencia

Departamentos Coste sanitario por paciente
De gestion directa 1.332,98€
En régimen de concesidn 824,23€(-38,17%)
En régimen de concesion con participacion de Ribera Salud 815,47€(-38,82%)

Coste por paciente 2014 por departamentos concesionados

Total
Total Resto departamentos
Torrevieja Vinalopé Alzira Denia Concesiones Manises -
Rit Salud Concesiones Gestion Directa
Poblacion Capita Protegida
2014 SIP 157.269 148.524 248.893 150.473 705.159
Poblacién SIP 2014 Total 182.397 153.524 259.903 165.184 761.008 201.819 962.827 3.992.789
Media -
2 Media Resto departamentos
Torrevieja Vinalopé Alzira Denia Concesiones Manises T Gestién Direct
Ribera Salud

Importe cépita 680,17 € 680,17 € 680,17 € 680,17 € 680,17 € 680,17 € 680,17 €
'""’°“°:f:h'::";:“°°°‘°’ 303,08€ | 27388€ | 27847€ | 27055€ 281,50 € 286,67 € 282,53 €
Total coste por paciente 847,80 € 922,98 € 918,03 € 866,05 € 888,71 € 925,88 € 896,15 € 1.332,98 €

Coste por paciente
(descontando 806,45 € 856,24 € 877,36 € 814,48 € 838,63 € 880,20 € 846,95 € 1.332,98 €
amortizaciones)
Coste por paciente (sin
amortizaciones ni gastos 784,07 € 827,79 € 861,11 € 788,91 € 815,47 € 859,27 € 824,23 € 1.332,98 €
financieros)




La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

Todas las CCAA recurren a la contratacion publico-privada, para_garantizar la
financiacion, construccion, renovacion, gestion o mantenimiento de
infraestructuras y/o servicios

Por dificultades presupuestarias

éPor qué surgen con tanta
fuerza los contratos de
colaboracioén publico-
privada?

Para un mejor uso de los recursos

. Conciertos Para acelerar los procesos a todos los niveles

- Convenios
- Concesiones

Conseguir la maxima calidad sin aumentar los
costes

Para incorporar la experiencia de gestion de la
iniciativa privada en determinados ambitos

fundacionidis.com .



La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

B Sanidad Privada

TOTAL MUTUALISTAS: 2.250.000

B Sanidad Publica

MUTUALISTAS QUE ELIGEN
LA SANIDAD PRIVADA: 1.888.000

84%

* El funcionario devenga unas cuotas para el pago de la mutualidad y elige entre sector
publico y privado.

* El estado paga a la aseguradora por cada ciudadano que elige el sistema privado y asume
los costes con las mismas prestaciones que el sistema sanitario publico excepto la
medicacion ambulatoria con independencia de donde se realice la asistencia. A pesar de ser
sistemas excluyentes y no poder utilizarse indistintamente (salvo Urgencia vital), se sigue
eligiendo mayoritariamente provision privada.

* 2,3 millones de funcionarios publicos eligen cada afo entre sistema privado y sistema
publico con idénticas prestaciones que la sanidad publica, suponiendo un ahorro medio del
30-40% con respecto al coste per capita del sistema gestionado por la administracion
publica.

| )
(1))
e fundacionidis.com [ ™= " @ 42



La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

2.000 ~

1.500 A

(30%)

(30%) (30%) (30%)

(31%)

Casi 2 millones
de funcionarios
publicos eligen
la sanidad
privada

\ 4

1.000 -
Favorece el
1.300 1.292 1.280 1.249 1.229 equilibrio entre
500 - k) (66%) (66%) (65%) (65%) el sistema
sanitario publico
y privado
0 -
2012 2013 2014 2015 2016
MUGEJU I 1SFAS Il MUFACE
Fuente: ICEA, Seguro de Salud 2012-2015 y enero-septiembre 2016. T
Nota: CAGR hace referencia a la tasa de crecimiento anual compuesto (Compound Annual Growth Rate). fundacionidis.com




La aportacion del sistema sanitario privado
- Colabora con el sistema publico

Comparativa entre la estimacion del gasto per capita del SNS v la prima Muface,
2013-2016

1.200

1.134

1.094

1.000

800 El gasto sanitario

publico per capita

es 307 € superior
respecto a la

prima de Muface

600

400

200

2013 2014 2015E 2016E

B Prima MUFACE [ Gasto SNS 1,888 M X 307 € 580 M €

Fuente: elaboracion propia a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, Cuenta Satélite del Gasto Sanitario Publico, serie 2002-2014;
presupuestos iniciales ajustados por la desviacién media producida en el periodo 2010-2014 (6,95%); INE, padron municipal; ICEA, Seguro de Salud 2013-2015 y
enero-septiembre 2016. La estimacion del gasto sanitario publico no incluye gasto farmacéutico ni el gasto destinado a las mutualidades de funci rios. El gasto
sanitario privado se ha estimado en base a datos de ICEA sobre volumen de prestaciones pagadas por mutualismo administrativo y nimero de m -)Iistas.




La aportacion del sector sanitario privado

2.5 Investiga y desarrolla actividad de alta complejidad a través de los mas

recientes avances tecnologicos

Sanidad Privada, aportando valor




La aportacion del sistema sanitario privado

- Investiga y desarrolla actividad de alta complejidad a través de los mas recientes avances
tecnoldgicos.

N° EECC
N° FASES PRINCIPALES AREAS RECLUTAMIENTO
N° CENTROS N° EECC PARTICIPACIONES T(EIMPII!;\NI?)S TERAPEUTICAS PACIENTES MES RECLUTAMIENTO
aI r

59%
180 1.208 1.949 461 (Onc +Coar 4+ 1,4 =» S. Privada | 102,0% =» S. Privada
+2%vsa.a. | +21%vsa.a. | +21% vs a.a. +26% vs a.a. '
Resp.+Neurc.)

1,2 =» S. Publica 83,3% =» S. Publica

22% del total | 42% del total 9% del total 38% del total

Onc. (38%), Card (8%),
S. Pub.+S. Priv. |S. Pab.+ S. Priv. | S. Pab.+S. Priv. S. Privada el dple iy

Resp (7%) y Neur. (6%)

.

Datos de la 222 publicacion de BDMetrics del proyecto BEST (31 Diciembre 2015 - 6 Marzo 2017) T
fundacionidis.com




La aportacion del sistema sanitario privado
- Investiga y desarrolla actividad de alta complejidad a través de los mas recientes avances

tecnoldgicos.

Equipamiento de alta techologia en hospitales, 2015

1 560 258 65 262 598 756
100% - 00

36%
750, a8% P23 B :
° 579% B56% 53%

50% -

25% -

0% -
LIT RM DO PET HEM MAMOS TAC

I Hospitales privados B Hospitales publicos

196

36%

GAM

222

34%

ASD

221 94 4.805

19%

29% [l 27%

ALI

SPECT DIAL

1,1 millones de RM
Casi 800 mil TAC

- LIT: litotricia por ondas

de choque.

- RM: resonancia

magnética.

- DO: densitometro 6seo.
- PET: tomografia por

emision de positrones.

- HEM: sala de

hemodinamica.

- MAMOS: mamaografo.
- TAC: tomografia axial

computerizada.

+ GAM: gammacamara.
- ASD: angiografia por

sustraccion digital.

- ALI: acelerador de

particulas.

- SPECT: tomografia por

emision de fotones.

- DIAL: equipo de

hemodialisis.




La aportacion del sistema sanitario privado
- Investiga y desarrolla actividad de alta complejidad a través de los mas recientes avances
tecnoldgicos.

Actividad diagnostica en hospitales privados, 2014

Pruebas % privado
~ @
~ O
= @

Nota: la actividad de los hospitales privados que tienen un concierto sustitutorio o que integran
una red de utilizacion publica se contabiliza en los hospitales publicos-SNS.

Fuente: Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, Estadistica de Centros de Atencion

(22
Especializada: hospitales y centros sin internamiento, afio 2014 ‘:‘
' ' ' fundacionidis.com l ﬁl r 48



La aportacion del sector sanitario privado

2.6 Persigue la mejora continua de la calidad en la prestacion asistencial

Sanidad Privada, aportando valor




La aportacion del sistema sanitario privado
- Persigue la mejora continua de la calidad en la prestacion asistencial

Estudios como el Informe RESA 2016 ponen de manifiesto la evolucion
positiva de los indicadores de calidad en hospitales privados

Evolucion de los resultados obtenidos por el sector sanitario privado en

indicadores de calidad seleccionados, 2013-2015

Resultado Referencia en
Indicador |

literatura
2013 2014 2015 |internacional

Tasa de supervivencia de pacientes ingresados por sindrome coronario agudo 97,3% 98,3% 98,2% 96,8%-98,5%

Ratio de cirugias de proétesis de cadera dentro de las 48 horas posteriores al

TEress TessTE s 90,0% 89,2% 91,0% 60%
Ratio de colonoscopias realizadas con sedacion 90,6% 93,4% 91,8%
Ratio de gastroscopias realizadas con sedacion 88,8% 90,1% 87,2%
Tasa de reingresos posteriores a cirugia ambulatoria a 30 dias 0,65% 0,63% 0,68% 1%

Fuente: IDIS, Informe RESA 2016, Indicadores de Resultados en Salud de la Sanidad Privada.

Sttt OSSO SESEASES—— fundacionidis.com | = l ...... f' .......... 50




La aportacion del sector sanitario privado

2.7 Genera empleo en la sociedad espanola y contribuye a la formacion de
los profesionales sanitarios.

Sanidad Privada, aportando valor




La aportacion del sistema sanitario privado
- Genera empleo en la sociedad espafiola y contribuye a la formacion de profesionales sanitarios

Estimacion de profesionales del sector sanitario privado, 2015

Ambito hospitalario:

10.732 médicos Mercado sanitario privado:
57.804 (23%)
22.879 enfermeros 87.882 profesionales meédicos
54.271 otros L 64.789 (26%)

profesionales enfermeros

p 130.257 (51%)
Ambito extrahospitalario: otros profesionales

47.072 médicos

252.850
profesionales en el
mercado sanitario privado

41.910 enfermeros 164.968 profesionales

75.986 otros

profesionales

Fuente: elaboracion propia a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, Estadistica de Centros de Atencién Especializada:
hospitales y centros sin internamiento, afio 2014; y Sistema de Informacién de Atencion Primaria; Instituto Nacional de Estadistica, Profesion‘

Sanitarios Colegiados y Directorio Central de Empresas. o ol 9
fundacionidis.com l ﬁl r 52




La aportacion del sector sanitario privado

Resultados de la Sanidad Privada
Bardmetro de la Sanidad Privada 2015
Indicadores de Resultados en Salud RESA 2016
Acreditacion QH
Sanidad Privada, aportando valor




S S S e

Percepcion de la Sanidad Privada e

- Barometro de la Sanidad Privada 2015 B
‘:‘; r cg
El 86% de los usuarios recomendaria la Sanidad &
Privada | 2l

Valoracion: “atencion/accesibilidad”, “calidad del servicio” y

“'servicios generales”

Agilidad rsalizacion Amplia cobertura | Tiempo de espera Facilidad
_pruebas y de especialidades | para intervencién aparcamiento
disponibilidad quirargica
resultados
7,5 7,4 7,3 6,3
Valoracion “atencion asistencial”

Trato personal Equipamiento Atencion y Confianza/Segurida
sanitario en ingreso tecnoldgico cuidados en d que tra_ns!mte el
hospitalario urgencias especialista

7,8
8,3 8’1 7,5 !
D

fundacionidis.com l




Resultados en Salud de la Sanidad Privada .
- RESA 2016

EFICIENCIA

- Estancia hospitalaria media 3,2 dias.
- Estancia media preoperatoria: 9 horas antes

ACCESIBILIDAD

- Tiempos de espera en urgencias de 8 minutos para triage y 20 minutos para
primera atencion del especialista @ Menos de 30 minutos.

- Tiempos de intervencion en cancer de pulmoén, colon y mama que oscilan entre

los 19 dias (pulmon) y 14-18 dias (colon y mama), muy por debajo de las
recomendaciones clinicas.

RESOLUCION ASISTENCIAL

- Tasa de retorno a urgencias a las 72 horas: 2,3%
- Tasa de reingreso hospitalario a los 30 dias: 5,1%

CALIDAD Y SEGURIDAD DEL PACIENTE

- Tasas supervivencia pacientes con sindrome coronario agudo: 98,2% en 2015.

- La intervencion precoz de la fractura de cadera continia también figurando
entre los mejores datos conocidos, 91%.



Acreditacion QH

- Definicion y Niveles

Indicador Sintético de Calidad que agrupa los diferentes atributos de
los sistemas de calidad existentes para reconocer la excelencia y el

esfuerzo sostenido de mejora

Owality Healtheare




Acreditacion QH

= Total organizaciones sanitarias acreditadas

I CONVOCATORIA II CONVOCATORIA ITI CONVOCATORIA
37 22 Nuevas 21 Nuevas
1 Mejora 4 Mejoras

ii Ya son 80 las organizaciones sanitarias acreditadas !!

Proxima convocatoria:
Noviembre 2016 - Octubre 2017

B
(1))
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4. Conclusiones

Sanidad Privada, aportando valor




Conclusiones

.
Nuevas patologias y cronicidad de los procesos
J
N\
Innovacion constante en diagnostico y terapéutica
J
N\
Nuevos escenarios socio-sanitarios
Elevados recursos economicos requeridos
Importante crisis economica mantenida en el tiempo
J

Afectacion severa al mantenimiento de los recursos de la Administracion
para sostener el derecho basico de la poblacion: LA SALUD

fundacionidis.com .



Conclusiones

La sanidad privada es clave
para garantizar la

sostenibilidad del sistema
sanitario

Elevado peso en el sector
productivo espanol

3,5% del PIB

Libera recursos de la sanidad
publica
7,8 millones de asegurados =

Entre 573 € y 1.134 € per-capita
ahorro anual

Mejora la accesibilidad de la
poblacidon a la asistencia
sanitaria

452 hospitales, +51.000 camas,
3.000 centros médicos

Colabora con el sistema publico

Conciertos del 12% del gasto
sanitario publico

1,9 millones mutualistas

Desarrolla actividad de alta
complejidad aplicando la
tecnologia mas avanzada

Equipos: 56% RM, 48% PET, etc

D

Qualty Healthcare
Excslencia en Calidad Adistencial

[

Persigue la mejora continua de
la calidad asistencial

QH, DIAS, EFQM, ISO, 1C, OHSAS,
SEP, etc

Genera empleo y contribuye a la
formacion de profesionales
sanitarios

253.000 profesionales
22 hospitales universitarios

fundacionidis.com




Conclusiones

TCDCS
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MIRANDO HACIA EL FUTURO. TRABAJANDO DIA A DIA POR EL CONJUNTO DE LA SANIDAD
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