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1. IDIS en el sector sanitario

Sanidad privada, aportando valor

&



IDIS en el sector sanitario espanol DS I

Somos una institucion que
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IDIS en el sector sanitario espanol |Di=]' I

- Hospitales, camas, asegurados y primas representadas en el IDIS

Representa un elevado peso en el sector sanitario privado espanol. Entre sus
miembros se encuentran 165 hospitales, 11 companias aseguradoras y otros actores
fundamentales en el sector sanitario
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5 *: incluye hospitales generales, médico-quirurgicos, materno-infantiles y monograficos fundacionidis.com (wB)(w)(in)(#




DS

2. La aportacion del sector sanitario privado

2.1 Representa un elevado peso en el sector productivo espanol

Sanidad privada, aportando valor



La aportacion del sector sanitario privado DS I

DATOS OBJETIVOS gaaaa s ARGUMENTOS CONTRASTADOS

sanidad privada, aportando valor
Andlisis de situacién
2019
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La aportacion del sector sanitario privado Ijif'f I

Representa un elevado peso en el sector productivo espanol

Evolucion del gasto sanitario total en Espaina con relacion al PIB, 2007-2016

El gasto sanitario representa el 9,0% del PIB
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Fuente: OCDE, Health Data 2018, actualizacion noviembre 2018. fundacionidis.com (w@D)(w)(in)(f)
Nota: datos histoéricos actualizados en base a la Ultima actualizacion disponible de OCDE.
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Representa un elevado peso en el sector productivo espanol

PIB en la media de la OCDE

14

12,3%

Gasto sanitario total con relacion al PIB en paises seleccionados de la OCDE, 2016
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fundacionidis.com (w@D)(w)(in)(f)

9 Fuente: OCDE, Health Data 2018, actualizacién noviembre 2018.
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La aportacion del sector sanitario privado

Representa un elevado peso en el sector productivo

espanol

IO 0

Gasto sanitario privado con relacion al gasto sanitario total en paises seleccionados de
la OCDE, 2016

El gasto sanitario privado posiciona a Espaia por encima de la media
de la OCDE y de los principales paises de nuestro entorno.
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Fuente: OCDE, Health Data 2018, actualizaciéon noviembre 2018.
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Representa un elevado peso en el sector productivo espanol

Evolucion del gasto sanitario privado en Mill. € y con relacion al PIB, 2007-2016

Tendencia de crecimiento mantenida en los 10 ultimos anos

CAGR:
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Fuente: OCDE, Health Data 2018, actualizacién noviembre 2018. fundacionidis.com @@[__’f]

11 Nota 1: datos histdricos actualizados en base a la ultima actualizacion disponible de OCDE.
Nota 2: CAGR hace referencia a la tasa de crecimiento anual compuesto (Compound Annual Growth Rate).
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Representa un elevado peso en el sector productivo espanol

Evolucion del gasto sanitario publico en Mill. € y con relacion al PIB, 2007-2016 segiin OCDE

El gasto sanitario publico recupera niveles previos a la crisis economica

CAGR: "
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Fuente: OCDE, Health Data 2018, actualizacién noviembre 2018. fundacionidis.com @@[__’f]

12 Nota 1: datos histéricos actualizados en base a la Ultima actualizacion disponible de OCDE.
Nota 2: CAGR hace referencia a la tasa de crecimiento anual compuesto (Compound Annual Growth Rate).
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La aportacion del sector sanitario privado 1D
Representa un elevado peso en el sector productivo espanol

Composicion del gasto sanitario privado con relacion al PIB (% y Mill. €), 2016

----------------- 2,8 1 Importe Variacion
e L o) ! 2
1 _ﬁ_ Instituciones sin | (Millones €) 203/05,3%16
Variacién animo de lucro
8 - 5 . (,Vi.',r,'(f:erge@ 2015-2016 356Me 0,00pp
2,6% Gasto privado % PIB
7 1 28.858M€ -0,04pp 2,1 -
Importe Variacion
. 2015-2016
3 14 ] 2,1%  Dinero de bolsillo | (Mones €) % PIB
4 ' 23.906M€ -0,03pp
] Variacion
o (,é;}]g;e'ieo 2015-2016
3 - 6,4% Gasto publico % PIB
71.477M€ -0,11
5 PP 0,7 -
Variacion
1 - (,Vf,.r,']fr?ergeo 2015-2016
0,4% Seguro privado % PIB
0 0.0 - 4.596M€ -0,01pp
14
2016 2016

Fuente: OCDE, Health Data 2018, actualizacion noviembre 2018.

Nota 1: las diferencias que puedan existir con relacién 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.

Nota 2: el dinero de bolsillo se compone, segun 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 proteccion social; y servicios privados de seguros de enfermedad.
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La aportacion del sector sanitario privado
Representa un elevado peso en el sector productivo espanol

Composicion del gasto sanitario publico, 2016

Conciertos: 11,2% del gasto sanitario pablico

Gasto_de Consumo de
capital capital fijo

1,4%

11,2% 0,4%

Conciertos

Transferencias corrientes Remuneracién del personal

Consumo intermedio

"
(9)

1o I

Fuente: Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Estadistica de fundacionidis.com (@m)(w](in)(f)

Gasto Sanitario Publico 2016.
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Representa un elevado peso en el sector productivo espanol
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Estimacion de la composicion del gasto sanitario publico en provision privada, 2016

9,0%

0,7%

5,7%

Gasto privado

Conciertos

Gasto publico

2016

Fuente: elaboracidn propia a partir de datos de OCDE, Health Data 2018, actualizacién noviembre 2018, y del
Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Cuenta Satélite del Gasto Sanitario Publico, serie 2002-2016.
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fundacionidis.com (w@®)(w](in)( ]
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Representa un elevado peso en el sector productivo espanol

Estimacion de la composicion del gasto del sector sanitario privado, 2016

e
8 -

Gasto privado  28.858M€ . Representa
7 > aproximadamente

el 3,3% del PIB

6{ | 07% Conciertos 7.450M€ S
L 36.308 M €

37 5,7% Gasto publico 64.027ME

2016

Fuente: elaboracién propia a partir de datos de OCDE, Health Data 2018, actualizacién noviembre 2018, y del fundacionidis.com (w@®)(w](in)( ]
16 Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Cuenta Satélite del Gasto Sanitario Publico, serie 2002-2016.
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2. La aportacion del sector sanitario privado

2.2 Libera recursos de la sanidad publica

Sanidad privada, aportando valor
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La aportacion del sector sanitario privado 1D
Libera recursos de la sanidad publica

Estimacion de la evolucion del gasto sanitario publico y privado per capita, 2016-2018

2.094

2.100 - 1.972 2.020

Gasto privado
per capita

1.400 -

Gasto publico

700 A per capita

2016 2017E 2018E

Fuente: elaboracién propia a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Cuenta Satélite del Gasto Sanitario Publico, 2002-2016
y presupuestos iniciales ajustados por la desviacién media producida en el periodo 2012-2016 (5,93%); INE, padrén municipal y estadistica de
presupuestos familiares; ICEA: Seguro de Salud 2016-2018.

18 Nota: el gasto de bolsillo se compone del gasto realizado por las familias espafiolas en los siguientes conceptos: productos farmacéuticos, otros productos
meédicos, aparatos y equipos terapéuticos; servicios médicos y hospitalarios, servicios dentales, servicios paramédicos y servicios de proteccién social.
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Libera recursos de la sanidad publica

Gasto sanitario publico y privado per capita por comunidad autonoma, 2016
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I Gasto privado per cépita B Gasto publico per capita

Fuente: elaboracion propia. Gasto publico per capita calculado a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Cuenta satélite del
galst(é si%nlitsario publico, 2002-2016; Gasto privado per capita calculado a partir de datos de INE, encuesta de presupuestos familiares 2016; e ICEA, Seguro de
alu .
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Libera recursos de la sanidad publica

Estimacion del gasto sanitario publico y privado per capita por comunidad auténoma, 2018
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I Gasto privado per capita [ Gasto publico per capita

Fuente: elaboracion propia. Gasto publico per capita calculado a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, presupuestos
iniciales de las Comunidades Auténomas 2018 ajustados por la desviacidon media producida en el periodo 2012-2016 en cada Comunidad Autonoma. Gasto
privado per capita calculado a partir de datos de INE, encuesta de presupuestos familiares 2018 (estimado en base al incremento medio anual del periodo

2013-2017 (3,7%); e ICEA, Seguro de Salud 2018.
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Libera recursos de la sanidad publica

Estimacion penetracion del seguro privado y presupuesto per capita gasto sanitario, 2018

Mayor penetracion del seguro privado = menor presupuesto sanitario publico

Penetracion seguro privado Presupuestos per cépita

14% 6% 1.723 1.624

0 21% 1.736
15% 7 1.523 . 676
16% 1.476
16% 1.553
20% 1.712
15% 1.455
12% 14% 1.711 1.434 1.468
29%
11% 1.598
18%
19% 1.364
[l cC.AA. con mayor penetracién del seguro privado. [l CC.AA. con menor presupuesto per cépita.

Fuente: elaboracién propia. Gasto publico per capita calculado a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, presupuestos
iniciales de las Comunidades Auténomas 2018 ajustados por la desviacién media producida en el periodo 2012-2016 en cada Comunidad Auténoma.
Penetracion del seguro privado calculado a partir de datos de INE, padrén municipal; e ICEA, Seguro de Salud 2018.
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Libera recursos de la sanidad publica

22

Evolucion del nimero de asegurados de asistencia sanitaria por provincia, 2017

Todas las provincias espafolas, excepto Avila, crecen en nimero de asegurados de

Pontevedra

Crecimiento del nimero de asegurados:
I Crece més que la media
Crece menos que la media

Crecimiento del nUmero de asegurados:

+ Crecimiento
= Decrecimiento

indice de aseguramiento:
A porencima de la media

v Por debajo de la media

Fuente: ICEA, Seguro de Salud, 2018.
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Libera recursos de la sanidad publica

10.500

9.000

7.500

6.000

4.500

3.000

1.500

Evolucion del nimero de asegurados (miles), 2014-2018

1.914
(22%) (21%)

6.396
(71%)

2014 2015

= (18%)
G (19%)

7.335
(74%)

2016 2017 2018

1D i

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

23 Fuente: ICEA, Seguro de Salud, afios 2014-2018.

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

fundacionidis.com (w@®)(w](in)( ]
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Libera recursos de la sanidad publica

Evolucion del volumen de primas (Mill. €), 2014-2018

9.000

7.500

6.000

(21%)

4.500

3.000 c 195 5.543
(69%) (70%) )
1.500

2014 2015 2016 2017 2018

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

Fuente: ICEA, Seguro de Salud, afios 2014-2018. fundacionidis.com (w@m)(w)(in)(£)

24 Nota: CAGR hace referencia a la tasa de crecimiento anual compuesto (Compound Annual Growth Rate).
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Libera recursos de la sanidad publica

Volumen de primas y cuota de mercado de las principales compaiias aseguradoras
(Mill. €), 2018

2.500 4 2-463 50
2.000 - - 40%
1.500 - 1.342 - 30%
1.182
1.000 - . [ 200
16,9%
500 - - 10%
197 197 161 137 °
2,3% 2,3% 1,9% 1,6%
0 - - 0%
SegurCaixa Sanitas Asisa DKV Mapfre IMQ Asistencia Axa FIATC Caser Resto
Adeslas Seguros Sanitaria aseguradoras
Colegial

—+— Cuota de mercado (%) [ Volumen de primas (Mill. €)

fundacionidis.com (e
25 Fuente: ICEA, Seguro de Salud 2018. @@@
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Libera recursos de la sanidad publica

IO i

Actividad asistencial realizada en centros de atencion especializada, 2016

La sanidad privada descongestiona el sistema sanitario publico

5.382.913 Ingresos

5.344.088 Altas

39.052.479 Estancias DE LOS CUALES
EL SECTOR

PRIVADO

98.360.871 Consultas REALIZO ...

29.512.722 Urgencias

5.160.704 Intervenciones quirudrgicas

Fuente: Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Estadistica de Centros de Atencion Especializada:

hospitales y centros sin internamiento, ano 2016.

1.294.175

1.267.480

7.102.289

18.827.092

7.126.750

1.593.977

24,0%

23,7%

18,2%

19,1%

24,1%

30,9%

+0,8pp

+0,6pp

0,0pp

000000

fundacionidis.com (@) (w)(in)( f)

26 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.
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Libera recursos de la sanidad publica

Comparativo actividad asistencial realizada por el sector privado en centros de atencion
especializada, 2016

Hospitales privados sin conciertos Hospitales privados + conciertos
sustitutorios ni integrados en red sustitutorios + integrados en red
utilizacion publica utilizacion publica
5.344.088 Altas WL 23,7% 1.609.042 (LB
39.052.479 Estancias \ 7.102.289 (LR 12.094.680 Rkt
| DELOS CUALES
i  EL SECTOR \
. REALIZO ...
29.512.722 Urgencias i YAVIWEOI 24,1% 8.666.860 (LI
5.160.704 | o o
Intervenciones quirdrgicas [ 1.593.977 (QElREM 1.933.434 (B /o/

fundacionidis.com (w@D)(w)(in)( §]

Fuente: Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Estadistica de Centros de Atencién
Especializada: hospitales y centros sin internamiento, afio 2016.
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Libera recursos de la sanidad publica

Actividad quirdargica en hospitales privados, 2016

Especialidad Privado % privado

i T

Fuente: Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Estadistica de Centros de Atencién Especializada: hospitales y centros sin
internamiento, afio 2016.
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Libera recursos de la sanidad publica

Comparativa de la actividad quirdrgica del sector privado, 2016

Hospitales privados sin conciertos Hospitales privados + conciertos

sustitutorios ni integrados en red sustitutorios + integrados en red

Especialidad

— utilizacion publica utilizacion publica

/

Fuente: Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Estadistica de Centros de Atencion fundacionidis.com @@@
Especializada: hospitales y centros sin internamiento, ano 2016.
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Libera recursos de la sanidad publica

Estimacion del ahorro generado por el aseguramiento privado, 2018

Hipotesis 1: el ciudadano cubierto por una péliza 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
10.328 millones de euros.

8.438.103 beneficiarios 10.328.238.072€

Hipotesis 2: el ciudadano cubierto por una péliza 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 proporcidén igual a
la diferencia entre el coste de la prestacion publica y el gasto de las aseguradoras con cada asegurado, es decir,
675€.

1.224€ L

En este escenario, se estima un ahorro generado por el aseguramiento privado de 4.633 millones de euros,
calculado de la siguiente forma:

4.632.518.547€

8.438.103 beneficiarios

Asi, se estima que el ahorro generado por el aseguramiento privado se situaria entre 4.633 y 10.328 millones de
euros.

Fuente: elaboracién propia a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, presupuestos iniciales ajustados por la desviacién media
producida en el periodo 2012-2016 (5,93%); INE, padron municipal; ICEA, Seguro de Salud 2018. 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

30 volumen de prestaciones pagadas y nimero de asegurados de asistencia sanitaria y reembolso de gastos.



31

La aportacion del sector sanitario privado

Libera recursos de la sanidad publica

1D 3

Diferencia entre gasto sanitario publico presupuestado y gasto realizado por CCAA

(Mill. €), 2016

Presupuesto Gasto DeSV|aC|on medla

Andalucia 8.827 9.332 6% 4%
Aragén 1.802 2.036 234 13% 13%
Asturias 1.523 1.641 118 8% 5%
Islas Baleares 1.392 1.466 74 5% 8%
Canarias 2.643 2.793 150 6% 1%
Cantabria 806 842 36 4% 11%
Castilla y Ledn 3.308 3.601 293 9% 4%
Castilla-La Mancha 2.636 2.675 39 1% 4%
Catalufia 8.453 10.065 1.612 19% 13%
Comunidad Valenciana 5.909 6.541 632 11% 13%
Extremadura 1.577 1.680 103 7% 12%
Galicia 3.514 3.862 348 10% 7%
Madrid 7.450 7.863 413 6% 6%
Murcia 1.746 2.197 451 26% 27%
Navarra 988 983 -5 -1% 2%
Pais Vasco 3. 497 3. 613 116 3% 0%
La Rioja 19% 19%

Fuente: Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, presupuestos iniciales para sanidad de las

Comunidades Autonomas; Cuenta Satélite del Gasto Sanitario Publico, serie 2002-2016.

fundacionidis.com (1w@m)(w)(in)( f)
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Mejora la accesibilidad de la poblacién a la asistencia sanitaria

Namero de hospitales y camas en Espaina, 2017

800 - 799 160.000 - 157.665
Camas privadas
600 - 460 _ _ 120.000
(58%) Hospitales privados
400 - 80.000 _
Camas publicas
200 - 40.000 |
Hospitales publicos
0 - 0 -
2017 2016
Fuente: Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Catdlogo Nacional de Hospitales, 2018. fundacionidis.com @[E][__f]

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



La aportacion del sector sanitario privado |Dif]’ I

Mejora la accesibilidad de la poblacion a la asistencia sanitaria

Distribucion de hospitales y camas por comunidad auténoma (ordenadas en funcion del
nimero de camas privadas), 2017

Comunidad auténoma LIOSPILISS
Publicos Privados Publicas Privadas
56% Catalufia* 66 146 15.174 19.169 62%
de los hospitales Madrid 33 49 13.644 6.819 de las camas
privados Andalucia 47 64 16.133 5.915 privadas
Comunidad Valenciana 36 25 10.702 2.608
Canarias 15 23 5.093 2.531
Galicia 14 23 7.504 2.357
Pais Vasco 18 24 5.700 2.309
Castillay Ledn 15 21 7.188 2.222
Murcia 11 15 3.300 1.487
Islas Baleares 11 14 2.603 1.417
Asturias 9 16 2.773 1.026
Aragon 20 9 4316 954
Navarra 4 7 1.395 916
Cantabria 3 4 1.355 665
Castilla - La Mancha 19 9 5.231 424
Extremadura 11 9 3.454 417
La Rioja 5 2 911 137
Ceuta 1 0 252 0
Melilla 1 0 168 0
| Total | 339 460 106896 51373
2 fundacionidis.com (@) (w)(in)( f)

Fuente: elaboracién propia a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Catadlogo Nacional de Hospitales, 2018.
*: incluye los hospitales privados integrados en la Red Hospitalaria de Utilizacion Publica (Xhup).
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Mejora la accesibilidad de la poblacion a la asistencia sanitaria

Distribucion de hospitales y camas en funcion de los principales agentes, 2018

Quironsalud - I’ Cuota de mercado en - 6.803 Cuota de mercado en
San Juan de Dios B 27 numero de hospitales: I 5.835 numero de camas:
Vithas B19 B 2.077
HM Hospitales }l 15 l 1.589 @
HLA 114 11.226
Grupos Hermanas Hospitalarias l 12 - 3.809
hospitalarios Viamed 10 | 700
Cruz Roja }l 10 }l 1.118
Hestia Alliance I 9 }l 1.586
Hospitales Catélicos de Madrid l 9 1l 1.412
Hospiten l 7 }l 858
Grupo Hospitalario Recoletas }l 7 }l 432
José Manuel Pascual Pascual l 7 }l 1.209
Resto de grupos . 30 - 3.117
| |
Caser |5 @ |212 @
Sanitas |4 | 399
asggﬂggﬂgz Mutua Terrassa | 2 I 604
IMQ |2 | 249
Asistencia Sanitaria Colegial ] 1 I 350
| \
. l \
indepi%fj?tlatr?tlgz Hospitales independientes _ 224 # 17.788 @
. fundacionidis.com (w@®)(w](in)( ]

Fuente: elaboracion propia a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Catalogo Nacional de Hospitales 2018.



Fuente: DBK, Clinicas privadas 2018.
30Nota: CAGR hace referencia a la tasa de crecimiento anual compuesto (Compound Annual Growth Rate).

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

Evolucion del mercado hospitalario privado no benéfico (Mill. €), 2013-2017

(CAGRY —
7.000
W 6.405

6.175
5.950 105 _(1%)
= (2%) 630 o

109
651 (2%)

6.000 5.715 103

5481 100

_ 29%
567  (2%) >94 - (2%)
5.000 A
(26%)
4.000 A
3.000 -
2.000 - 3.695 3.860
3.381 63%
(62%) (B2%) (63%)
1.000 A
0 .
2013 2014 2015 2016 2017
Otros conceptos Privado puro B Concierto ptblico Il Convenio con aseguradoras

1D i

fundacionidis.com (w@®)(w](in)( ]
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Mejora la accesibilidad de la poblacién a la asistencia sanitaria

Estimacion de la facturacion de los principales agentes hospitalarios (Mill. €), 2017

2.800

2.800 ~

600 A

500 A

449
375

400 A
300 A

200 A
122 120

Quirdnsalud Vithas Ribera Hospiten  Sanitas Clinica Viamed Pascual Juaneda
(1) Salud Hospltales (2) Universidad (3) (3)
de Navarra

100 -

Fuente: elaboracion propia 2018 a partir de datos procedentes de las cuentas anuales y de las
memorias de los diferentes grupos hospitalarios.

(1): incluye la actividad del Grupo a nivel internacional, asi como la actividad de Quirédnprevencion
(compaiiia de prevencién de riesgos laborales).

incluye la actividad de los centros ubicados fuera de Espafia. fundacionidis.com [
3&3% corresponde a 2016. @@[I]
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Caracterizacion de centros de asistencia sanitaria sin internamiento

11.765 centros autorizados
para prestar asistencia sanitaria sin internamiento

Centros de o

reproduccién asistida Centros de dialisis o
Centros de salud Centros de cirugia
mental mayor ambulatoria

Centros de diagndstico

Centros polivalentes

"
")

1oL I

38 Fuente: Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Registro General de Centros, Servicios fundacionidis.com @@Gﬂ

y Establecimientos Sanitarios (REGCESS), septiembre 2018.
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Mejora la accesibilidad de la poblacion a la asistencia sanitaria

Indicadores de accesibilidad en la atencion sanitaria privada, 2017

Tipo de prestacion Dias

Tiempo medio de espera de citacion de pruebas complementarias:

Mamografias 11,32

Resonancia magnética osteoarticular 9,68

Tomografia axial computerizada 6,46
Tiempo medio de entrega de informes de pruebas complementarias:

Mamografia 2,42

Resonancia magnética 3,63

Tomografia axial computerizada 2,47
Tiempo medio de citacion para consultas de especialista:

Oftalmologia 10,81

Dermatologia 18,60

Traumatologia 12,04

Ginecologia y Obstetricia 13,83
Espera media quirdrgica:

Espera media quirdrgica 29,10
Tiempo medio transcurrido entre el diagndstico y el tratamiento en procesos oncoldgicos:

Cancer de mama 13,48

Cancer de colon 14,31

Cancer de pulmodn 10,61

Tipo de prestacion

Tiempo medio de primera asistencia en urgencias:
Tiempo medio de asistencia en “triage” en urgencias 08:14
Tiempo medio de asistencia facultativa en urgencias 15:13

fundacionidis.com (w@®)(w](in)( ]

39 Fuente: IDIS, Informe RESA 2018: Indicadores de Resultados en Salud de la Sanidad Privada.
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La aportacion del sector sanitario privado 1D
Colabora con el sector 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 quirdrgicas.

- Conciertos para determinadas prestaciones sanitarias: fundamentalmente terapias respiratorias, dialisis,
rehabilitacion y logopedia.

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

Mutualismo administrativo

+ Mecanismo de cobertura sanitaria de aproximadamente 1,8 millones de funcionarios a través de MUFACE, MUGEJU

e ISFAS.
- La financiacién es publica y los beneficiarios eligen cada afio recibir provisién publica o privada. Aproximadamente

el 84% de los funcionarios se decantan por la provision privada.

Concesiones administrativas que incluyen la gestion de servicios sanitarios

< Actualmente existen en Espafia 8 hospitales (4 en la Comunidad Valenciana y 4 en Madrid) bajo este modelo de
concesién que incluye la construccion de hospitales y la gestion de los servicios sanitarios y no sanitarios.
« Los principales agentes en este modelo de colaboracion son Ribera Salud y Quirdnsalud.

fundacionidis.com (@) (w)(in)( f)

Fuente: elaboracién propia.
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Colabora con el sector publico

Conciertos en hospitales privados, 2017

7« 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, dialisis,
rehabilitacion y logopedia.

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

Con concierto

196
(42,6%)

30 Red hospitalaria de utilizacion
(6,6%) Publica de Catalufia

Sin concierto
fundacionidis.com (@) (w)(in)( f)

42 Fuente: Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Catalogo Nacional de Hospitales 2018.
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Colabora con el sector publico

Principales conciertos singulares, 2018

[i lJF.....h.va(... Hospital de Jove

FUNDACION
4L Centro Oncologico de Galicia

s fntosi Quin y Heyo” La Fundacion Hospital de Jové tiene
i L . asignada la asistencia especializada de 't}' CatSalut
Fundacion Centro Oncologico de . aproximadamente 60.000 habitantes. Srmicana

Galicia cuenta con un concierto . )
con el SERGAS para el tratamiento En Catalufia existen 32

de pacientes oncoldgicos. , * hospitales de gestién privada
P 9 integrados en la Red de

Hospitales de Utilizacion
Publica.

ypovisa

Povisa cuenta con 573 4
camas para atender a una

poblacidon aproximada de
140.000 personas.

’ + Cruz Roja

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

¥quironsalud

La salud perscna a persona
La Fundacién Jiménez Diaz
cuenta con un concierto
singular en Madrid.

La Orden San Juan de Dios
cuenta con diversos

conciertos en varias o
comunidades auténomas fundacionidis.com (@m)(w)(in)( £

como Andalucia y Catalufia. |

43  Fuente: elaboracién propia.
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Tipologia de concesiones administrativas

Modelo PFI: modelo de concesién para la construccion de

infraestructuras sanitarias que incluye la gestion de servicios no Modelo PPP: modelo de concesion para la construccion de
sanitarios. Se entiende por servicios no sanitarios, servicios como, entre infraestructuras sanitarias que incluye la gestién de servicios sanitarios y
otros, limpieza, seguridad, restauracion, residuos urbanos y sanitarios, no sanitarios.

gestion de mantenimiento, lavanderia y esterilizacion.

——

Servicios clinicos + Psiquiatricos
+ Cronicos

+ Atencion primaria

+ Atencion

Servicios no clinicos especializada

+ Servicios no

sanitarios
Construccién +
Equipamiento +
Mantenimiento
Hospital Baix 7 hospitales en Hospital de Burgos 4 hospitales en 3 hospitales en Hospital de Manises
Llobregat (Cataluiia) Madrid (Castilla y Ledn) Madrid Com. Valenciana (Com. Valenciana)
fundacionidis.com (1D
44  Fuente: elaboracién propia. @@G]
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Colabora con el sector publico

Concesiones administrativas que incluyen la gestion sanitaria, 2018

Centro N° camas Ao apertura
Hospital Infanta Elena 117 2007
Hospital de Torrejon 250 2011
Hospital de Méstoles 310 2012
Hospital Collado Villalba 140 2014
Centro N° camas Ao apertura
Hospital de Denia 266 2006
Hospital de Torrevieja 277 2006
Hospital de Manises 354 2009
Hospital del Vinalopd 230 2010
. fundacionidis.com (@) (w)(in)( f)

Fuente: elaboracién propia.
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Colabora con el sector publico

Estimacion del coste por paciente por departamentos concesionados, 2014

Total Total Resto
Concepto Torrevieja Vinalopo Alzira Denia concesiones Manises C : departamentos
) oncesiones o )
Ribera Salud Gestion Directa
Poblacion Capita Protegida 2014 157.269 148.524 248.893 150.473 705.159
Poblacion Total 2014 182.397 153.524 259.903 165.184 761.008 201.819 962.827 3.992.789
Total Media Resto
Concepto Torrevieja Vinalopo Alzira Denia concesiones Manises C . departamentos
) oncesiones o )
Ribera Salud Gestion Directa
Importe capita 680,17 680,17 680,17 680,17 680,17 680,17 680,17
Importe capita conceptos excluidos 303,08 273,88 278,47 270,55 281,50 286,67 282,53
Total coste por paciente 847,80 922,98 918,03 866,05 888,71 925,88 896,15 1.331,98

Coste por paciente

. 806,45 856,24 877,36 814,48 838,63 880,20 846,95 1.332,98
(descontando amortizaciones)

Coste por paciente

(sin amortizaciones ni gastos 827,79 861,11 788,91
financieros)

859,27 824,23 1.332,98

Fuente: la aportacién de valor de Ribera Salud al sistema sanitario publico en Espafia. Datos
g%rlrespondientes a Direccién General de Asistencia Sanitaria. Conselleria de Sanitat. Datos acumulados
4.

Nota: el “Importe capita conceptos excluidos” hace referencia a los costes que asume la Administracion, R
guga en este caso son: endoprotesis, exoprotesis, farmacia receta, transporte sanitario no urgente y fundacionidis.com @@[}]
4oxigeno ambulatorio.
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Colabora con el sector publico

B Sanidad Privada

Total mutualistas: 2.181.000 B Sanidad Publica

Mutualistas que eligen la sanidad privada: 1.832.000

® E| funcionario devenga unas cuotas para el pago de la mutualidad y elige entre sector publico y
privado.

® E| estado paga a la aseguradora por cada ciudadano que elige el sistema privado, que asume los
costes con las mismas prestaciones que el sistema sanitario publico, excepto la medicacidn 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.

® 2,2 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.

fundacionidis.com (@) (w)(in)( f)

47
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Colabora con el sector publico

Evolucion del nimero de mutualistas (miles), 2014-2018

2.000
1.500 (31%)
1.000
1.280 1.249 1.225
(66%) 65% 0
500 (65%) (65%)
0
2014 2015 2016 2017 2018
MUGEJU M 1sFAs Ml MUFACE
Fuente: ICEA, Seguro de Salud 2014-2018. fundacionidis.com (w@®)(w](in)( ]

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




C . : 0]
La aportacion del sector sanitario privado 1D
Colabora con el sector publico

Comparativa entre estimacion gasto per capita del SNS y la prima MUFACE, 2014-2018

1.400 -

1.224

1.200 1.183
1.000
800
600
400

200

2014 2015 2016 2017E 2018E

I Prima MUFACE [ Gasto SNS

Fuente: elaboracién propia a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Cuenta Satélite del Gasto Sanitario Publico, serie 2002-
49 2015; presupuestos iniciales ajustados por la desviacion media producida en el periodo 2012-2016 (5,93%); INE, padron municipal; ICEA, Seguro de Salud

2014-2018. La estimacién del gasto sanitario publico no incluye gasto farmacéutico ni el gasto destinado a las mutualidades de funcionarios. El gasto

sanitario privado se ha estimado en base a datos de ICEA sobre volumen de prestaciones pagadas por mutualismo administrativo y nimero de mutualistas.
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Investiga y desarrolla actividad de alta complejidad a través de los mas
recientes avances tecnoldgicos

Equipamiento de alta tecnologia en hospitales, 2017

98 70 598 783 199 235 229 100
100% -
/' + RM: resonancia
magnética.
34%, 32% 29% « LIT: litotricia por ondas
43%, de choque. )
75% A 550, - PET: tomografia por
° emision de positrones.
- HEM: sala de
hemodinamica.
- MAMOS: mamdgrafo.
50% - - TAC: tom_ografia axial
computerizada.
+ GAM: gammacamara.
- ASD: angiografia por
sustraccion digital.
25% A * ALI: acelerador de
particulas.
- SPECT: tomografia por
emision de fotones.
0% -

RM LIT PET HEM MAMOS TAC GAM ASD ALI SPECT

594

258

I Hospitales privados B Hospitales publicos

fundacionidis.com (w@D)(w)(in)( §]

51 Fuente: Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Catalogo Nacional de Hospitales 2018.
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Investiga y desarrolla actividad de alta complejidad a través de los mas
recientes avances tecnoldgicos

Actividad diagnoéstica en hospitales privados, 2016

Pruebas % privado

Fuente: Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Estadistica de Centros de Atencidn Especializada: hospitales y centros sin internamiento, ano
2016.

52 Nota: la actividad de los hospitales privados que tienen un concierto sustitutorio o que integran una red de utilizaciéon publica se contabiliza en los
hospitales publicos-SNS.
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Investiga y desarrolla actividad de alta complejidad a través de los mas

recientes avances tecnoldgicos

Comparativa de la actividad diagnéstica del sector privado, 2016

Hospitales privados sin conciertos

sustitutorios ni integrados en red
utilizacion publica

Pruebas

RM 1.242.696 39,4%

834.338 17,0%

29.182 21,1%

SPECT 20.373 13,3%

Hospitales privados sin conciertos
sustitutorios ni integrados en red
utilizacion publica

Pacientes

Hemodinamica 38.115 16,4%

Radiologia intervencionista 48.516 14,0%

53 Fuente: Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Estadistica de Centros de Atencién
Especializada: hospitales y centros sin internamiento, afio 2016.

Hospitales privados + conciertos
sustitutorios + integrados en red

utilizacion publica

1.407.432 44,6%

1.106638 22,5%

33.451 24,2%

33.714 22,0%

Hospitales privados + conciertos
sustitutorios + integrados en red

utilizacion publica

42.984 18,5%

67.840 19,5% /

fundacionidis.com (@) (w)(in)( f)
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Investiga y desarrolla actividad de alta complejidad a través de los mas
recientes avances tecnoldgicos

Actividad investigadora, Estudio Best

Actividad investigadora Privado % privado

Numero de centros 170 -6% 20,4%

Numero de ensayos clinicos 1.424 +7% 43,2%

Numero de participaciones 2.247 +6% 9,1%

Numero de ensayos clinicos en fases tempranas (la, Ib, Il) 558 +9% 36,7%

Oncologia (37,8%); Cardiologia (7,6%);

Principales areas terapéuticas
s . Respiratorio (7,5%); Neurociencias (7,1%)

Sanidad Privada Sanidad Publica

Reclutamiento de pacientes mes 1,09

‘lﬂ
w
e

Tasa de reclutamiento

Fuente: 26° publicacién de BDMetrics, datos actualizados a 31 de diciembre de 2018.

102,4% 85,18% /

fundacionidis.com (w@D)(w)(in)( §]
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Persigue la mejora continua de la calidad en la prestacién asistencial

IO 0

Resultados obtenidos por el sector sanitario privado en indicadores de calidad

seleccionados, 2018

Indicador Resultado 2017

Referencia literatura nacional

Comunidad de

56

Reingresos por enfermedad pulmonar obstructiva crénica a los 30 dias
Reingresos por insuficiencia cardiaca a los 30 dias

Tasa de reingreso por causas quirurgicas a los 7 dias

Tasa de supervivencia a las 48 horas de pacientes ingresados por
Sindrome Coronario Agudo (SCA)

Tasa de supervivencia al alta de pacientes ingresados por Ictus
Tasa de supervivencia al alta por Sindrome Coronario Agudo (SCA)
Tasa de supervivencia al alta por Insuficiencia Cardiaca (IC)

Septicemia postquirargica

Fuente: IDIS, Informe RESA 2018, Indicadores de Resultados en Salud de la Sanidad Privada.

8,3%
9,5%
0,8%
97,5%
87,4%
94,9%
89,2%

0,42%

16,27%

14,29%

87,3%
94,2%

90,4%

Madrid

16,5%-17,8%
13,9%-15,9%

1,79%-1,84%

84,6%-84,8%
92,8%-94,0%
91,9%-92,4%

0,33%-0,69%

fundacionidis.com (@) (w)(in)( f)
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Persigue la mejora continua de la calidad en la prestacién asistencial

Ndmero de entidades con acreditacion QH, 2015-2018

Centros publicos

Centros privados 23 27 24 7 81
Centros

% concertados 7 8 1 0 16
Mutuas

Quvality Healthcare
k( lL}l]L]Lll(]iH‘ S ]‘ Ennm

fundacionidis.com (w@D)(w)(in)( §]

57 Fuente: IDIS, Acreditacion QH. www.acreditaciongh.com
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Persigue la mejora continua de la calidad en la prestacién asistencial

Distribucion geografica de las entidades con acreditacion QH

Madrid y Andalucia son las CC.AA. que cuentan con un mayor nimero de centros acreditados

58 Fuente: IDIS, Acreditacién QH. www.acreditaciongh.com

fundacionidis.com (@) (w)(in)( f)
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Genera empleo y contribuye a la formacién de los profesionales sanitarios

Estimacion de profesionales del sector sanitario privado, 2017

Ambito hospitalario:

11.985 médicos Mercado sanitario privado:

60.606 (23%)
médicos

24.942 enfermeros 93.905 profesionales

56.978 otros L 70.078 (26%)
enfermeros

profesionales

136.044 (51%)
otros profesionales

Ambito extrahospitalario:

48.621 médicos o

______

45.136 enfermeros 172.823 profesionales 266.728

profesionales en el
mercado sanitario privado

79.066 otros

profesionales

Fuente: elaboracion propia a partir de datos del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Estadistica de fundacionidis.com [fg®

60 Centros de Atencién Especializada: hospitales y centros sin internamiento, afio 2016; y Sistema de Informacion de ' @@[—_f]
Atencidn Primaria; Instituto Nacional de Estadistica, Profesionales Sanitarios Colegiados y Directorio Central de
Empresas.
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Estimacion del peso del gasto en provision privada sobre el gasto sanitario total, 2016

Catalufa

Madrid

Islas Baleares
Canarias

La Rioja

Pais Vasco
Andalucia

Galicia

Aragdn

Asturias

Navarra
Comunidad Valenciana
Castilla y Ledn
Murcia

Castilla-La Mancha
Cantabria

Extremadura

34,5%

33,4%
33,3%
32,9%
31,3%
31,1%
30,5%
30,1%
29,0%
27,7%
27,7%
27,6%
26,6%
24,6%

Fuente: ver grafico “Estimacion del gasto sanitario en provision privada” de cada comunidad auténoma.

49,7%

fundacionidis.com (w@D)(w)(in)( §]
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Porcentaje destinado a conciertos sobre el gasto sanitario, 2016

Cataluna

Madrid

24,9%

Islas Baleares
Canarias

La Rioja

Navarra

Pais Vasco

Murcia

Asturias

Galicia

Castilla-La Mancha
Extremadura
Comunidad Valenciana
Andalucia

Aragon

Castilla y Ledn

Cantabria

fundacionidis.com (@) (w)(in)( f)

63 Fuente: ver grafico “Gasto en conciertos” de cada comunidad auténoma.
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Evolucion de los conciertos por comunidad auténoma (Mill. €), 2015-2016

Comunidad autéonoma

Catalufia

Madrid

Andalucia
Comunidad Valenciana
Canarias

Pais Vasco

Galicia

Islas Baleares
Murcia

Castilla y Ledn
Castilla-La Mancha
Asturias

Aragon
Extremadura
Navarra

La Rioja

Cantabria

Fuente: Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social, Cuenta Satélite del Gasto Sanitario

6PRublico, serie 2002-2016.

(Mill. €) sanitario (Mill. €) sanitario

2.450 24,8% 2.517 24,9%
987 12,4% 842 10,7%
398 4,3% 380 4,1%
289 4,5% 274 4,2%
276 10,0% 259 9,3%
239 6,8% 244 6,8%
209 5,5% 229 5,9%
145 10,0% 153 10,4%
139 6,4% 146 6,6%
143 4,0% 140 3,9%
146 5,5% 135 5,0%
96 6,0% 101 6,1%
105 5,4% 80 3,9%
73 4,5% 74 4,4%
74 7,7% 72 7,3%
37 8,4% 34 7,8%
30 3,7% 30 3,6%

Variacion

2015-2016

+0,1pp
-1,7pp
-0,2pp
-0,3pp
-0,7pp
0,0pp
+0,4pp
+0,4pp
+0,2pp
-0,1pp
-0,5pp
+0,1pp
-1,5pp
-0,1pp
-0,4pp
-0,6pp
-0,1pp

1D 3

fundacionidis.com (@) (w)(in)( f)
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Porcentaje de actos quirargicos sanidad privada sobre total, CCAA 2016

Canarias | m—— 4 8,6 %
Baleares | m— A5 20y,
Andalucia I /0 6%
Madrid I 33 Do/,
Murcia I 37,5 %
Catalufia Y, 7 %

Galicia

Asturias

Comunidad Valenciana
Aragon

Navarra

Pais Vasco

Cantabria

Castilla-La Mancha
Castilla y Ledn

La Rioja

Extremadura

I 27,8%
I 23,3%
I 22,9%
I 22,9%
I 22,2%
I 0 1,4%
I 18,5%
I 18 4%
I 17,5%
I 14,9%
I 13,5%

Fuente: ver grafico “Actividad Asistencial” de cada comunidad auténoma

fundacionidis.com (w@D)(w)(in)( §]
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Resumen y conclusiones (/2 g I

Gasto sanitario privado:

Representa un elevado peso en el sector productivo nacional (29.000 mill €, con una
tasa de crecimiento anual del 2,5% durante los Ultimos 10 afos)

 Posiciona a Espafa por encima de la media de la OCDE y de los principales paises de
nuestro entorno (29%).

Conciertos:

« Contribuyen a la sostenibilidad del SNS (11,2 % del gasto publico; 0,67% del PIB)

Seguro de Salud:
* 8,5 M de asegurados (+1,8 M mutualismo administrativo): 10,3 M total

« Supone un ahorro para la sanidad publica de entre 546€ y 1.224€ persona/ano

Actividad asistencial:

« Descongestiona el sistema sanitario publico (31% de las intervenciones quirurgicas,
24% de las altas, 24% de las urgencias,...)

fundacionidis.com (w@D)(w)(in)( §]
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Accesibilidad:

« Dispone del 58% de los hospitales y el 32% de las camas existentes (reducidos
tiempos de espera en pruebas diagndsticas, tratamiento, asistencia en urgencias,
etc.)

Investigacion y tecnologia:

« Investigacidon.- Presencia progresiva y mejores ratios de eficiencia (reclutamiento)
* Equipos.- 56% de los RM, 47% de los PET, 36% de los TAC,...

« Actividad diagnodstica.- 39% de las RM, 31% de los PET, 17% de los TAC,.....

Calidad asistencial:

« Indicadores de calidad comparables o incluso mejores a los recogidos en otros
observatorios (CatSalut, Comunidad de Madrid,...)

« Certificacién de los procesos (EFQM, JOINT COMMISSION, ISO, QH....)

Empleo:

« 266.728 profesionales sanitarios (mas de 60.000 médic@s, mas de 70.000
enfermer@s, ..... )

fundacionidis.com (w@D)(w)(in)( §]
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UNA REALIDAD
IMPRESCINDIBLE
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