La subcontractaci6 de
serveis és una formula
estesa en la sanitat
catalana per poder fer
front a les necessitats
dels usuaris.

Pero la falta

de transparéncia

en aquests processos,
en ’ambit dels serveis
hospitalaris concertats,
ha generat situacions
en qué es desdibuixen
les fronteres entre
empreses proveidores
i els agents publics
adjudicataris.

1 Departament de Sanitat de la

Generalitat de Catalunya absor-

beix prop del 35% de la despesa

total del pressupost de 1a Genera-
litat. Aquests diners, en gran part, els ges-
tiona el Servei Catala de la Salut (SCS),
un organisme amb un pressupost de més
de 6.400 milions d’euros per pagar la
despesa hospitalaria catalana.

Dins la xarxa de centres hospitalaris de
Catalunya hi ha centres que sén concer-
tats, és a dir, que la seva titularitat no és
del Departament de Sanitat sind d’altres
administracions o de propietaris privats.
El control dels hospitals piblics, pel que
fa als serveis que contracten empreses
exteriors, esta supeditat a concursos
publics i a controls administratius. Perd
en el cas dels centres concertats sovint
aquests controls es perden, ja que els
serveis que s’externalitzen, a través de
terceres empreses, ja no estan subjectes
a les lleis de control de contractes pu-
blics perque les operacions es fan entre
empreses privades. Es en aquest nivell
que a Catalunya s’han teixit una série de
relacions entre sectors de 1’administra-
cig publica i empresarials que podrien
for¢ar molt el concepte d’incompatibili-
tat de carrecs.

Els vincles entre alguns dels respon-
sables publics de Sanitat i alguns sectors
empresarials no sén de vegades prou
distants, com a minim des del punt de
vista formal. S6n relacions trenades du-
rant anys de coincidir en carrecs publics
o en consells d’administracid. I aquestes
dinamiques, de vegades, s’acosten al
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gue podriem anomenar un joc d’inter-
canvi de cadires que sovint posenen
dubte la transparéncia necessaria amb la
qual s’haurien de fer les contractacions i
subcontractacions d’aquests serveis.

No és tant el fet que coincideixin en un
determinat consell d’administracié dues
persones, sind més aviat la configuracid
d’un sistema que ha beneficiat determi-
nades empreses per davant d’altres. La
qiiestié més important és si les decisions
preses sempre han estat les més adequa-
des per a les necessitats de la sanitat ca-
talana, és a dir, si s’han pres en benefici
dels usuaris.

Llargues trajectories en el sector.
Aix{, si repassem alguns dels carrecs
principals de la sanitat piiblica catalana
d’avui veurem que les seves trajectories
professionals tenen molts punts de con-
tacte amb empresaris que presten serveis
en centres hospitalaris privats concer-
tats, i, fins i tot, que alguns dels empre-
saris han tingut anteriorment responsa-
bilitats en I’ambit de 1a sanitat piiblica.
L’actual director del SCS, Carles Man-
té, havia estat director del Consorci Hos-
pitalari de Catalunya (CHC), una de les
organitzacions patronals que aplega hos-
pitals i empreses privades de serveis a
hospitals. Actualment, coincideix en el
consell d’administracié d’Energética
d’Instal-lacions Sanitaries, SA, amb Mi-
quel Argenté, I’actual responsable de
I’area de recursos del SCS. Aquesta em-
presa, creada pel mateix Servei, es dedi-
ca a |’assessorament i la millora de I’efi-
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ciéncia en 1’ambit de I’energia dels cen-
tres sanitaris del SCS. Enlaseva
trajectoria professional, Manté coinci-
deix amb altres carrecs del SCS. En
aquest cas, com a fundador de BC Gest,
SL, una empresa de gestio sanitaria de
I’area de la Selva, tot i que ara no en for-
ma part. Per aquesta empresa també han
passat —en alguns casos encara hi s6n— el
sotsdirector del SCS, Enric Agusti (ex-
responsable de I’area de Serveis i Quali-
tat, carrec que manté en funcions); el ge-

rent d’Empreses Piibliques del SCS,
Francisco Javier Nino (exgerent de la re-
gi6 del Maresme del SCS en ¢poca de
CiU); el gerent del Consorci Sanitari de
BCN del SCS, Enric Mangas (exdirector
del SCS en I’anterior Govern); i Raimon
Belenes, director de 1'Institut Catala de
la Salut.

Hi ha una altra coincidéncia d’aquests
carrecs al grup empresarial Consorci
Hospitalari de Catalunya, SA, un grup
empresarial que pertany al CHC.

A BC Gest, SA,
hi ha'empresari
Ramon Bago,
exalcalde de
Calellade CiU,
tambe president
del Grup Serhs

Fins aqui tenim, doncs, un conjunt
d’empreses (Energeética d’Instal-lacions
Sanitaries, SA; BC Gest, SL, i CHC,
SA) que d’alguna manera o altra repar-
teixen part de les contractacions de ser-
veis externs per als centres sanitaris
concertats del SCS, a través de la pre-
séncia directa dels mateixos centres sa-
nitaris.

Ara bé, en els consells d’administra-
cié d’aquestes empreses hi ha també,
logicament, altres persones. I és aqui
quan comenga a desdibuixar-se la dis-
tancia entre gesti6 publica i interessos
empresarials privats. D’aquesta mane-
ra, a BC Gest, SA, per exemple, hi ha
també I’empresari Ramon Bagd, exal-
calde de Calella (Maresme), de Conver-
géciaiUnidiara president del Grup
Serhs. Aquest grup té empreses de ser-
vei d’apats, bugaderia, neteja, turisme,
etc. Bag6 també és present en diversos
consells d’administracié d’empreses
del CHC, SA, alhora que n’és el vice-
president. Algunes de les empreses del
Grup Serhs s6n les que més contractaci-
ons s’emporten en serveis externalitzats
de centres hospitalaris concertats.

Una altre exalcalde historic, en aquest
cas de Reus (Baix Camp), Josep Abe-
116, del PSC, esta al consell d’adminis-
tracié del CHC, SA. Abell6 és el presi-
dent de la patronal hospitalaria CHC i
del grup del CHC, SA. En la junta hi co-
incideixen, també, a banda de 1’exalcal-
de de Calella, F. Javier Nino (vocal),
Carles Manté (gerent) i Josep Maria Via
(vocal). Aquest darrer havia tingut di-
versos carrecs en els governs de CiU i
actualment forma part de la comissié
d’experts del Departament de Sanitat



que ha d’estudiar mesures per reduir el
deficit sanitari catala.

A Energetica d’Instal-lacions Sanitari-
es, SA, també es troba un alt carrec dels
anteriors governs, Jaume Roma, que ar-
riba a ser conseller de Politica Territorial
perod va haver de dimitir per irregulari-
tats en la requalificacié d’uns terrenys.

Amb I’aparicié de Josep Maria Via i
Jaume Roma, els lligams amb el mén
empresarial s’amplien. Josep Maria Via,
en governs anteriors de CiU, va ser di-
rector de 1’area sanitaria del SCS, secre-
tari de presidéncia i fins i tot secretari del
consell executiu. Aquests carrecs els
ocupa com a home de I’equip de Xavier
Trias, tant en el Departament de Sanitat,
com en ¢l de Presidéncia. Quan Trias va
sortir del Govern, on ocupava la Conse-
lleria de Presidencia, Via crea la propia
consultoria, Gesaworld, en la qual parti-
cipa Albert Ninez. Aquest darrer també
t€ empreses de serveis per a centres sani-
taris. Es el cas de Fisiogestién (empresa
de fisioterapia i rehabilitacié ambulato-
ria que abasteix prop del 90% dels cen-

tres concertats de 1’area de Barcelona) o
Interhospitalia (de servei de bugaderia).
Un altre contacte de Via amb el mén sa-
nitari és Higinio Raventds. Aquest em-
presari, proper al PP, impulsa i presideix
actualment la Fundacién Edad y Vida
(“instituto para la mejora, promocién e
inovacidn de la calidad de vida de las
personas mayores”). Josep M. Vian’és
el gerent. Raventds, a banda de ser pro-
pietari de Confide Asegurances, una em-
presa que té contractades totes les asse-
gurances dels metges que treballen per
als hospitals del SCS, també té el Grupo

Jaume Roma
treballa alhora
a Energetica
d’Instal-lacions
Sanitaries
iaCODEH
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SAR (Servicios Asistenciales Residen-
ciales), empresa que té convenis de resi-
déncies del SCS per a gent gran assistida
atotal’area de Barcelona. Aixi doncs,
podem dir que és la part material de la
seva inquietud per la gent gran.

Per la seva banda, Jaume Roma, que
coincidia, com hem explicat, amb Manté
i Argenté a Energetica d’Instal-lacions
Sanitaries, SA, és alhora 1’administrador
de la consultora sanitaria CODEH Inter-
nacional, SA, empresa propietat d’una
altra empresa, Proelec, SA, de Carles
Sumarroca, del Grup Sumarroca. Aquest
grup també té importants contractes en
1’ambit sanitari, com és el cas dels labo-
ratoris General LAB i la constructora
Teyco. Roma, abans del seu fulminant
pas per la Conselleria, també havia estat
director del SCS, i anteriorment havia
coincidit amb Via com a responsable de
I’area econdmica del Servei.

Massa coincidéncies. Fins aqui po-
driem dir que totes aquestes coincidénci-
es derelacions tenen una certa logica,
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perqué és gent que es dedica al mateix
sector econdmic. Fins a un cert punt fins
itot podriem acceptar que les coincidén-
cies entre gestors publics i empresaris es
produeixen de manera normal, com a
conseqiiéncia de I’intercanvi de serveis
entre empreses impulsades des del sec-
tor public i el privat, tot i que pot ser més
discutible I’acumulacid de carrecs.

Els dubtes, perd, neixen quan obser-
vem els moviments i les trajeciories que
han seguit cadascuna d’aquestes perso-
nes i els paral-lelismes amb les empreses
principals que han obtingut contractes
de centres sanitaris concertats. Com a
exemple serveix el cas de I’empresa Mi-
dat, d’assegurances. Quan Josep Maria
Via crea Gesaworld, I’acompanya Enric
Mangas, avui gerent del Consorci Sani-
tari de Barcelona, que ja havia treballat
amb ell, anteriorment, al SCS. Via va
plegar de Sanitat i va anar a treballar de
consultor pel CHC. L’acompanya Enric
Mangas. Aquesta bona relacié entre tots
dos és, a més, reforgada pels llagos ideo-
logics, ja que els dos formen part de la
Fundaci6 Barcelona, corrent de CDC
proper als anomenats sectors roquistes.

Ja al 2004, Josep Maria Via va vendre
les seves participacions de Gesaworld i
passa a ser director gerent de MIDAT
Muitua. Des de 1a fi del 2002, Mangas era
el director del SCS. Amb el canvi de Go-
vern, Carles Manté va ser nomenat di-
rector pels responsables del nou Depar-
tament de Sanitat. Cal recordar que ha-
via coincidit, com a director del CHC,
amb Mangas i Via. Aixi doncs, el canvi
de Govern no afecta a la practica Man-
gas, perqué aquest és nomenat gerent del
Consorci Sanitari de Barcelona, la regié
sanitaria més densa de Catalunya i, per
tant, la que t€ més pressupost. Una de les
primeres accions fetes per Mangas des
del nou carrec va ser ni més ni menys
que canviar la midtua dels treballadors de
CS de Barcelona a MIDAT, la direccid
de la qual es troba en mans del mateix
Josep Maria Via.

Vist aix0, per tant, és facil arribar a la
conclusié que en alguns casos, si es gra-
ta una mica més (les informacions ofer-
tes sén publiques en els registres de pro-
pietat i mercantil), es pot topar amb ca-
sos que vulneren les normes d’incom-
patibilitats de carrecs publics. En tot cas,

€s obvi que la falta de control sobre la
contractacid dels serveis externalitzats
de molts dels centres de la xarxa sanita-
ria catalana fa que, com a minim, es pu-
guin aixecar sospites sobre les maneres
com s’han atorgat.

Precisament, un dels objectius del Pacte
del Tinell entre PSC, ERC i ICV era do-
nar transparéncia i &tica a ’administracid
catalana. Sembla que se’ls gira feina.

Enric Rimbau

' SUECA
octubre 2004

Del 15 al 31 d'Octubre
tindran lloc les activitats
programades que
comprenen:

1.Exposicié de treballs
seleccionats d'alumnes
de BBAA.

2.Exposicio de les
assignatures
d'Animacio i Escultura i
mitjans audiovisuals.
3.Xerrades al voltant de I'art
contemporani.

4 Visites guiades a les
exposicions.

5.Tallers per a escolars i
pensionistes.




