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La idea central de las reformas organizativas en el Sistema Nacional de
Salud ha sido separar las funciones de financiacion y regulacion, compra
y produccion de servicios. Tres estrategias han sido desarrolladas al res-
pecto: contratos-programas, formulas empresariales de gestion directa
como entes publico, consorcios y fundaciones publicas sanitarias, y ges-
tion indirecta de servicios. La gestion directa implica la produccion del
servicio publico directamente por la Administracion Publica aunque sea
con persona juridica interpuesta.

Los Entes de Derecho Publico (EP), son las organizaciones con personali-
dad juridica publica, pero que acttan en la gestion de sus recursos con-
forme al ordenamiento juridico privado, creadas para la prestacion de un
servicio publico o para el ejercicio de funciones de autoridad.

La regulacion de los EP se establece en su ley de creacion, lo que le
otorga una enorme plasticidad como instrumento al servicio de los res-
ponsables politicos sanitarios. Los recursos humanos estan sometidos
en general al derecho privado laboral, aunque podra aplicarse el régimen
funcionarial, o incluso el estatutario, si asi lo establece su ley de crea-
cion.

En relacion a la gestion de recursos materiales y contratacion de bienes y
servicios, a diferencia de la situacion tradicional en la que era plena-
mente aplicable el régimen mercantil, en el momento actual deben
someter todo su régimen de contratacion de bienes y servicios al texto
Refundido de la Ley de Contratos de las Administraciones Publicas.

En el ambito de la gestion financiera y presupuestaria no estan someti-
dos al régimen presupuestario de la Administracion Publica, sino a un
programa de actuacion, inversion y financiacion. El régimen de control
realizado por la intervencion es el de auditoria.

Su importancia en el ambito sanitario ha sido creciente en el Estado
Espanol, en los Ultimos afios, siendo utilizado por los diferentes respon-
sables politicos de las CC.AA: al servicio de objetivos estratégicos distin-
tos. Asi, en Catalufia, la Ley 15/90 de Ordenacién Sanitaria define al Ser-
vicio Catalan de Salud (SCS) como un EP responsable de la ordenacion y
regulacion de los servicios sanitarios, asumiendo por tanto de las funcio-
nes de aseguramiento, compra y contratacion de servicios.

En Andalucia, la creacion de EP como el Hospital Costa del Sol, la
empresa publica de Emergencias Sanitarias, el Hospital de Poniente o el
de Andujar ha buscado ante todo la obtenciéon de mayores grados de
libertad en la gestion y la posibilidad de desarrollo de politicas laborales
y retributivas especificas en los centros sanitarios con el objetivo de
obtener mayores niveles de eficiencias en la provisién de servicios sani-
tarios. En estos hospitales con personificacion juridica propia de entes
de derecho publico, el régimen laboral supone una mayor flexibilidad en
las politicas de personal particularmente las retributivas con unos compo-
nentes importantes de incentivos. El sistema retributivo esta compuesto
por un componente fijo, referido a la categoria profesional, y por otros
factores variables, puesto de trabajo que ocupe y cumplimiento de objeti-
vos individuales y en grupo. La Consejeria de Salud financia estos hospi-
tales, de acuerdo con el presupuesto aprobado en la Ley de Presupues-
tos de la Comunidad Auténoma de Andalucia, las actividades y objetivos
previstos en el Contrato-programa.

En Euskadi, la Ley de Ordenacién Sanitaria transformé al Servicio Vasco
de Salud (Osakidetza) en su totalidad en su EP, subrogandose todos los
derechos y obligaciones del organismo anterior que se extingue. En el
ambito laboral, se opté en la creacion y desarrollo de un régimen Estatu-
tario Vasco especifico, propiciando la unificaciéon de los regimenes con-
tractuales de los profesionales, mediante ofertas voluntarias de integra-
cién en dicho régimen. Mientras no se desarrolla este marco laboral
especifico los profesionales mantendran su actual regulacion. Creemos
que su desarrollo debe ser independiente de la instauracion de las nue-
vas entidades juridicas en Euskadi, como son los consorcios y las funda-
ciones publicas sanitarias.
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