COLUMNA INVITADA

Sin planificacion demografica,
el SNS puede estar en peligro
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levamos demasiado tiempo sin una
planificacion adecuada de las nece-

sidades de médicos en Esparia, a
pesar de algunos informes de gran calidad
sobre necesidades de especialistas. Han pasa-
do gobiernos de todos los colores y, por des-
gracia, hemos tenido épocas de muchos médi-
€0s parados y sin apenas salidas: recordemos
los anos 80, con promociones que superaban
ampliamente los 10.000 licenciados por afo, y
convocatorias MIR con poco mas de 1.000 pla-
zas para unos 20.000 aspirantes.

Luego vino el numerus clausus, y se res-
tringio hasta tal punto el acceso a las facul-
tades de Medicina que unos anos después, a
comienzos de la década pasada, el problema
fue el contrario: Ia falta de médicos. Y vinie-
ron de practicamente todos los paises del mun-
do a ocupar las vacantes de ciertas especiali-
dades que no se podian cubrir.

La Administracion reaccion6 -aunque, de
nuevo, tarde- y comenzd a incrementar el nad-
mero de plazas en las facultades de Medicina,
pasando de unos 4.300 estudiantes en 2004,
a6.890 en 2014. Por otro
lado, tenemos las convo-
catorias MIR, que han pa-
sado de 6.948 plazas en
2009a6.102 en la con-
vocatoria actual. Es decir,
mientras se incrementa el
namero de alumnos que
entran en las facultades se
va disminuyendo el nime-
ro de plazas para especia-
lizarse. Asi, por ejemplo,
los 4.300 alumnos que
empezaron la carrera en
2004 terminaronen 2010y
se presentaron al MIR en

El registro central

permitira saber el
numero de meédicos
que se jubilaran por
especialidad, provincia
y autonomia, un dato
Clave para poder
planificar a largo plazo”

Aungue existen
varios estudios

pecialidades en desempleo -0 subempleo-
como consecuencia de los drasticos recortes
aplicados en Sanidad, mientras crecen las lis-
tas de espera de los pacientes y muchos de
nuestros magnificos especialistas se van a los
paises de nuestro entorno, donde les ofrecen
contratos dignos y condiciones profesionales
mejores que en Esparia. Serd dificil que vuelvan
si alglin dia les necesitamos en nuestro pais.
Esperemos que con la publicacion del real
decreto que regula el registro estatal de profe-
sionales se empiece a solucionar este grave
problema. Con los 20 datos que contendrd
ese registro se podrd conocer el niimero previs-
to de médicos que por especialidad, provin-
cia y autonomia cumplan la edad legal de ju-
bilacion, un dato clave para realizar una pla-
nificacion demogréfica a largo plazo.

DEFICIT EN PRIMARIA

Segun un estudio de CESM, mas del 50 por
ciento de los médicos de primaria que estdn en
gjercicio actualmente estaran en condiciones
de poder jubilarse entre los afios 2015y 2027.
Los nacidos entre 1955y
1959 son los més nime-
10S, ya que pueden superar
ampliamente el 30 por
ciento de las plantillas, y
gstos facultativos habréan
llegado a la edad legal de
jubilacion entre los anos
2020y 2025.

La convocatoria MIR de
este afo para Medicina de
Familia es de 1.671 plazas,
Qque, Si no se incrementan
en 10s proximos aros, pa-
recen claramente insufi-
ciente para cubrir 1as ju-

2011. En esa convocatoria,
el total de plazas para mé-
dicos fue de 6.707 (se re-
cortaron 174 plazas conre-

demograficos muy
voluntariosos y de
buena calidad, los
datos mas precisos

bilaciones del primer nivel
enel SNS, sin olvidar, ade-
mas, que hay muchos mé-
dicos de Familia trabajan-

lacion a la anterior). Aln
habia un nimero suficien-
te de plazas e incluso so-
braban para que médicos
de otras nacionalidades hiciesen su especia-
lidad en Esparia. En concreto, en la convoca-
toria 2011-2012 hicieron su especialidad en
Esparia casi 2.000 médicos extranjeros (un
30 por ciento del total).

En 2012 comenzaron sus estudios de gra-
do mas de 7.000 alumnos, que terminardn en
2018 y se podran presentar al MIR en 2019.
En la convocatoria 2014-2015 el total de pla-
zas para médicos ha sido de 6.102 (se han
recortado 47 plazas con relacion a la anterior).
Si continua el recorte en los proximos afios 0 se
mantiene el nimero actual de plazas MIR y no
se incrementa, el total serd claramente insufi-
ciente para los nuevos egresados de Medici-
na que terminen sus estudios.

Todo lo anterior evidencia una falta absolu-
ta de planificacion adecuada y coherente en
cuanto a las necesidades de los futuros espe-
cialistas por parte de las distintas administra-
ciones en los tltimos 30 anos.

Hoy nos encontramos con la paradoja de que
existen muchos médicos de determinadas es-

debe proporcionarlos
el registro estatal'

do en servicios de Urgen-
cias y Emergencias y en
la sanidad privada.

0jo, todavia estamos a
tiempo de planificar de manera correcta, in-
crementando las plazas MIR y facilitando que
los nuevos egresados de Medicina (ya master
de Medicina) que han entrado en las facul-
tades en los Ultimos afios puedan hacer su
especialidad. Aunque existen estudios demo-
graficos muy voluntariosos y de buena ca-
lidad, los datos més precisos tiene que propor-
cionarlos el registro estatal, y pronto, porque ha-
bra, sin duda, muchas diferencias por especia-
lidades. Ademads, es preciso conocer el ni-
mero de especialistas que estan sin un traba-
jofijoy digno, asi como las especialidades mas
necesarias, atendiendo a las necesidades ciu-
dadanas, a la diferente forma de enfermar y al
crecimiento de las enfermedades crénicas

La salud de los espafioles merece unos pre-
supuestos suficientes, pero también una plani-
ficacion adecuada. No podemos seguir con mé-
dicos magnificamente formados en paro, emi-
grando, 0 con contratos basura, mientras cre-
cen sin control las listas de espera y la masi-
ficacion de las consultas.



