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de forma sesgadan.

Ademas de los problemas de
dotacién econémica e infrafi-
nanciacién, la estadistica publi-
cada por el Ministerio de Sani-
dad demuestra que la Regién es
la comunidad a la que mas es-
fuerzo le supone el manteni-
miento del sistema. Asi, destina
el 8% de su producto interior
bruto (PIB) a este fin, cuando la
media es del 6%.

Por capitulos

Salud destind 4472 millones de
euros a Atencion Primaria en
2024, segtin el informe del Mi-
nisterio. Es una cantidad inferior
a los 548 millones anunciados
por el Gobierno regional en su
dia, una cantidad que ya fue
cuestionada por la Asociacién
en Defensa de la Sanidad Publi-
ca, por incluir partidas no direc-
tamente consignables al primer
nivel asistencial.

El gasto real en Primaria re-
presento el 13,7% de total, dos
décimas menos que la media na-
cional. Mientras, el 63,5% de los
recursos fueron a los hospitales,
un porcentaje que se sitda dos
décimas por encima del prome-
dio en Espafia.

El capitulo que mas recursos
requirié fue, un afilo mas, el de
personal. En concreto, se desem-
bolsaron 1.700 millones en né-
minas, lo que representa la mi-
tad del gasto total. Salud frend
en 2024 el desarrollo de las es-
trategias de mejora en Salud
Mental y Atencién Primaria en
lo que respecta a personal. De las
208 plazas anunciadas en Salud
Mental para todo el periodo
2023-2026, solo se han creado
una de cada cuatro. La Conseje-
rialo achaca al déficit de psiquia-
tras o psicélogos clinicos, aun-
que tampoco se han creado
puestos en otras categorias.

En cuanto al gasto en receta
farmacéutica, ascendid a 505 mi-
llones en 2024, 1o que represen-
ta el 14,9% del total, un porcenta-
je situado casi en la media nacio-
nal (14,8%).

sanitarias, en el que los represen-
tantes sindicales de los médicos
negocien directamente con las ad-
ministraciones aspectos como la
jornada laboral. Los facultativos
exigen cambios en el modelo de
guardias de 24 horas.

En la mayoria de convocato-
rias, la huelga ha sido también
autondmica en la Regién, con re-
clamaciones a la Consejeria. No
ocurri6 lo mismo en la tltima. Se-
gun la nueva direccién, porque
no dio tiempo a presentar ante la
administracién las firmas de los
nuevos responsables.

Un profesional revisa una mamografia. VICENTE VICENS / AGM

Salud incorporara una
doble lectura con IA en el
cribado de cancer de mama

La medida, que ya

se aplica en Yecla, se
anuncia tras la polémica
por el informe que
denuncio «retrasos
diagndsticos»

J.P.PARRA
Murcia

El consejero de Salud, Juan José Pe-
drefio, anuncié ayer en la Asamblea
Regional la incorporacién de una
«doble lectura» en las mamografias
del plan de cribado de cancer de
mama, mediante inteligencia artifi-
cial. Es decir, a la lectura por parte
del radidlogo se unird laIA, que per-
mite identificar zonas sospechosas
en la imagen. Este protocolo ya se
aplica de forma piloto en el Altipla-
no, y ha ayudado a «agilizar» los
diagndsticos, destacd Pedrefio. La
medida se anuncia tras la polémica
por el informe de la Alianza por la
Transparencia, Calidad y Equidad
en el Cribado de Cancer de Mama,
que denuncid «retrasos diagndsti-
cos» en la Regién de Murcia por la
escasa tasa de pruebas complemen-
tarias a la mamografia.

Pedrefio comparecié precisamen-
te ayer en la Asamblea para abor-
dar este asunto a peticién del Gru-
po Socialista. Fue alli donde anun-
cio este nuevo protocolo con «do-
ble lectura», que segtin aseguro se
implantara de forma progresiva en
todala Regidén de Murcia entre 2026
y 2027. Desde su implantacion en
Yecla de forma piloto, los estudios
de mama del cribado han aumen-

tado en esta area de salud «en mas
del 55%, al pasar de 1.973 en 2024 a
4.444 en 2025», explicéd. «Esta ex-
periencia piloto demuestra que la
aplicacion de la IA optimiza el or-
den de lectura de las pruebas segtin
el riesgo de enfermedad, disminu-
ye la incertidumbre en la toma de
decisiones e identifica adecuada-
mente los casos positivos, a la vez
que mejora el tiempo de lectura 'y
aumenta el valor predictivo positi-
vo de los casos derivados», detalld
posteriormente la Consejeria en un
comunicado.

En laimagen tratada con IA, se
marcan las zonas sospechosas fren-
te a unaimagen no tratada, enla que
estas no se identifican. La herramien-
ta categoriza la imagen en niveles
deriesgo (bajo, intermedio y alto) en
funcién de los hallazgos encontra-
dos. Esto no sustituye al radidlogo,
sino que representa una ayuda para
que el profesional pueda revisar las

pruebas de forma mas agil.
Pedrefio volvié a defender la efi-
cacia del programa de cribado de
cancer de mama en la Region de
Murcia frente a las criticas de PSOE
y Podemos, que cuestionan el mo-
delo implantado en la comunidad a
raiz del informe de la Alianza por la
Transparencia, Calidad y Equidad en

Pedrefio asegura que esta
herramienta se implantara
de forma «progresiva»

en las diferentes areas
entre 2026 y 2027

El nuevo modelo permite
«agilizar» la deteccion
precoz, al identificarse de
forma mas rapida los
casos con sospecha
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el Cribado de Cancer de Mama. Este
estudio, que fue adelantado por LA
VERDAD, denuncié «retrasos diag-
noésticos». Durante la dltima déca-
da, «<aproximadamente entre 150 y
180 mujeres habrian sido diagnos-
ticadas fuera del circuito del criba-
do» cuando, si se hubiesen segui-
do las pautas de otras comunida-
des, «probablemente habrian sido
detectadas de forma mas precozy,
concluiala Alianza. Estas cifras re-
presentan «cerca del 10%» de todos
los canceres de mama descubier-
tos en el programa.

Menos ecografias

Esto obedece, segin el informe, a
que en la Regién de Murcia se han
realizado tradicionalmente menos
ecografias complementarias a la
mamografia ante determinadas si-
tuaciones, y se ha optado mayori-
tariamente en estos casos por ade-
lantar la siguiente mamografia, ci-
tando a la mujer a los seis o doce
meses en lugar de a los dos afios
previstos en el cribado. El resulta-
do es que, en comparacion con otras
comunidades, en la Region se han
detectado menos canceres duran-
te las mamografias periédicas del
plan de prevenciény mas «en el in-
tervalo». Es decir, en pruebas ade-
lantadas. La Alianza autora del in-
forme esta formada, entre otras or-
ganizaciones, por la Asociacién en
Defensa de la Sanidad Publica
(ADSP) y la Sociedad Murciana de
Enfermeria Familiar y Comunitaria.
La Consejeria acusé de «sesgo ideo-
l6gico» a los autores, y rechazé las
conclusiones del estudio.

El consejero de Salud sefial6 que
durante el bienio 2023/2024 se reali-
zaron 153.607 estudios mamografi-
cos en la Region. En ese periodo se
enviaron un total de 237227 invitacio-
nes al cribado, lo que arroja una tasa
de participacién del 64,75%. Es un
porcentaje inferior a bienios anterio-
resy coincide con el cambio de mode-
lo: desde un programa gestionado en
casi todaslas areas por la Asociacion
Espariola contra el Cancer hastala ex-
ternalizacion a centros concertados,
salvo en dreas como el Altiplano, don-
de se realiza en el hospital ptiblico
Virgen del Castillo.

La oposicion reclama
«igualdad» en
el acceso al programa

La diputada regional del PSOE
Marisol Sanchez Jédar denuncié
que los datos del informe de la
Alianza «ponen de manifiesto que
el programa de cribado de cancer
de mama en la Regién de Murcia
no esta cumpliendo su funcién
principal, que es detectar precoz-
mente la enfermedad tumoral».
Ademas, reclamo «igualdad» en el

acceso a este programa en todas
las areas de salud, tanto en lo
relativo a la puesta en marcha de
la doble lectura conIA como ala
ampliacion de la horquilla de
edad. El anuncio, en su dia, de que
la Regidn seria la primera comuni-
dad en ampliar el programa a
todas las mujeres de 45 a 74 afios
fue «una mentira mas», lamenté
Sanchez Jodar. Segtin Salud, la
horquilla actual esta situada entre
los 46 y los 72 afios.

La diputada de Vox Maria
Eugenia Sanchez consideré de

«extrema gravedad» que no se
haya cumplido atin con la amplia-
cién anunciada. Mientras, los
diputados de Podemos IU-AV, José
Luis Alvarez Castellanos y Maria
Marin, coincidieron en reclamar a
Pedreiio que responda al informe
de la Alianza «con datos», y no
con acusaciones de sesgo ideol6-
gico. El consejero volvid a defen-
der el funcionamiento del pro-
grama y taché de erréneos algu-
nos datos del informe, como la
tasa de participacion o los cance-
res de intervalo.




