Sortides professionals
Miguel Angel Montafiés

Introducci6: les xifres de professionals medics al nostre pais i la nostra situacié
a Europa

No existeix a Espanya ni a cap comunitat autdnoma un registre "oficial", exacte i fiable
de metges en actiu. Segons on es consultin i s'obtinguin les dades sobre el nombre de
professionals médics que hi ha al pais, obtenim xifres molt diferents. EI Congrés de
Diputats va elaborar el 2010 un informe sobre les necessitats de recursos humans en el
Sistema de Salut, amb xifres dispars sobre la qiiestié. Una de les xifres sobre el nombre
de metges a Espanya es va obtenir a partir de I'extrapolacié a nivell nacional de les
dades de col-legiacio de I'any 2007 ofertes pel Col-legi Oficial de Metges de Barcelona
(COMB), segons la qual a Espanya hi havia 208.098 metges col-legiats el 2007, és a dir
459,55/100.000 hab., dels quals, aproximadament, el 75% exercia I'activitat assistencial
al Sistema Nacional de Salut. Segons el Ministeri de Sanitat, 159.884. Per a I'OCDE,
163.500 (sense incloure els odontoestomatolegs). Per a l'Institut Nacional d'Ocupacié
(INE) 192.787 metges no jubilats, dels quals no tots treballen en el Sistema Nacional de
Salut, ni tan sols com a metges. En conjunt, el nombre de metges actius treballant al
Sistema Nacional de Salut es calculava entre 150.000 i 160.000, amb uns 45.000
metges que no estarien treballant en el Sistema.

Segons les ultimes xifres disponibles de I'INE i del Col-legi Oficial de Metges, que sén
de l'any 2014, hi ha a Espanya 238.240 metges, 5,13 metges/1.000 habitants. A
Catalunya, el mateix any n’hi havia 38.875, o 5,25 metges/1.000 habitants, una mica per
sobre de la mitjana nacional. També van estar per sobre de la mitjana Madrid (6,41 per
cada 1.000 habitants), Aragé (6,27), Navarra (6,10), Pais Basc (5,96), Asturies (5,74),
Cantabria (5,73) i Castella i Lle6 (5,70). Catalunya se situaria en el 8¢é lloc en aquest
ranquing.

Amb les xifres en brut a la ma, la situacié espanyola i catalana respecte a la resta de
paisos, inclosos els del seu entorn europeu, no €s ni de bon tros dolenta. Segons les
ultimes xifres publicades per I'Organitzaciéo Mundial de la Salut (OMS) el 2015, Espanya
estaria en un avantatjos 5é lloc, amb 4.9 metges per cada 1.000 habitants, encara que
no sabem quants d'ells estarien en actiu. La mitjana mundial és d’'un baixissim ratio de
1,3 metges/1.000 habitants.

Als Estats Units es calculava que el nombre optim de metges estaria en 3,4 /1.000 hab.
el 2020 3,0 el 2025, i aix0 en un pais sense cobertura universal. El descens de metges
en un any (2011-2012) va ser del 6%, coincidint amb la retallada del pressupost sanitari
a Espanya.

Les dades de la Uni6é Europea també van en aquest sentit. Segons Eurostat (les tltimes
dades publicades sén de I'any 2013), a la Uni6é Europea hi ha 1,7 milions de metges en
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exercici de la seva professié. En xifres absolutes, els paisos amb més metges sén
aguells amb més poblacié: Alemanya (80.500.000 hab.) 327.000 metges, Italia
(59.700.000 hab.) 235.000 metges, Franca (65,6 milions d'hab.) 203.000 metges,
Espanya (46,7 milions d'hab.) 178.000 metges, UK (63.900.000 hab.) 178.000 metges.
Tots ells, que son el 63% de la poblacié de la UE, sumen el 67% de tots els metges de
la UE.

Si ponderem les xifres per cada 100.000 habitants, Grécia és el primer amb molta
diferéncia sobre la resta: 627/100.000. Espanya queda en vuité lloc amb 380/100.000
hab.

A Europa, la majoria dels metges s6n metges generals o metges de familia, seguits pels
metges d'especialitats médiques i, finalment, els metges d'especialitats quirargiques.
L'tnic pais on no es compleix aquesta norma €s Espanya, pais en qué el grup majoritari
és el dels especialistes quirtrgics (42.510 metges) per sobre dels especialistes medics
(35.473) i els metges de familia i generals (35.017).

L'altra tendéncia generalitzada a Europa és el rapid envelliment dels professionals
sanitaris en actiu a causa de la generacié de baby-boom, que ara tenen entre 50 i 68
anys, que estan arribant o s'estan acostant a la seva jubilacié. Aixd es reflecteix en
l'augment de la proporcié del grup que sén majors de 55 anys sobre el nombre total de
metges: des d'un 24% el 2003 a un 36% el 2013 a la UE-15. Entre el 2018 i el 2027 es
jubilaran 72.000 metges.

Pel que fa a Catalunya, segons l'informe sobre demografia col-legial editat pel COMB el
2014, a Catalunya hi havia 38.875 col-legiats. Encara que hi ha una tendéncia a
l'augment de les jubilacions i de les baixes, la xifra es manté amb certa estabilitat per
I'arribada de metges estrangers. L'edat mitjana és de 50,4 anys, una mica més gran que
el 2013.

La tendéncia més evident en els darrers anys és I'augment progressiu de la proporcié
de dones en el col-lectiu médic. Aixo es reflecteix, sobretot, en les cohorts més joves,
ja que el 65,5% de les menors de 45 anys sén dones, quan la proporcié del total és del
50,3% homes i el 49,8% dones.

Hi ha el convenciment general que, malgrat que Espanya es troba en les primeres
posicions del mén en quant al nombre de metges col-legiats, amb una ratio similar o
superior a la dels paisos del nostre entorn, falten metges al Sistema Nacional de Salut.
La veritat és que no hi ha metges suficients per cobrir certes places en certs llocs i en
algunes especialitats. El problema del déficit de professionals no nomeés és de quantitat,
sind de qualitat. D'una banda, els metges espanyols emigren a altres paisos
(fonamentalment al Regne Unit i Portugal) i, d'altra banda, Espanya importa metges
d'altres paisos (sobretot d'lberoamérica i de 'Europa de I'Est) per compensar el déficit
gue ocasiona la marxa dels nostres metges. El major déficit de metges es troba a les
zones rurals més aillades, als hospitals comarcals i de nivell inferior, i a les capitals de
provincia menys competitives, i és en aquestes zones precisament on treballen una
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major proporcié dels metges vinguts d’'Iberoamérica i de I'Europa de I'Est. Hi ha altres
arees deficitaries que el sistema no contempla cobrir, com és la investigacio.

Finalment, alguna dada econdmica. Actualment, la despesa sanitaria a Espanya és d'un
9,29% del PIB. Se situa lleugerament per sobre de la mitjana dels paisos de 'OCDE
(9,27%) i de paisos com el Regne Unit (9,27%), perd per sota de les economies més
avancades del grup, com Franca (11,61 %) o Alemanya (11,27). La majoria d'aguesta
despesa a Espanya, el 71,7%, depén dels recursos publics, uns 1.219 € per capita.

Pel que fa als salaris medics a la UE donem algunes dades:

- Regne Unit: entre 90.000 i 144.000 €/any

- Alemanya: entre 60.000 i 80.000 €/any d'inici
- Franca: entre 60.000 i 115.000 €/any

- Italia: entre 45.000 i 84.000 €/any

- Espana: entre 32.000 i 79.000 €/any

Segons la CESM, l'any 2012 per a un metge amb 20 anys d'exercici, el sou brut anual
en el SNS espanyol va ser de 56.104€. La crisi ha reduit entre un 12 i un 25% els salaris.

Sectors professionals

La professié médica no sén només els metges dels centres de salut i dels hospitals. No
obstant aix0, la principal sortida professional segueix sent el Sistema Public de Salut.
Segons dades de l'Gltim Estudi sobre la Situacié Laboral dels Metges d'Espanya,
realitzat pel Grup Analisi i Investigacié de 'OMC i amb la col-laboracié de CESM,
presentat pel Foro de la Profession Médica recentment, el 93,4% dels metges realitzen
tasca assistencial. El 6,6% restant es dedicaria a tasques no assistencials, sent més
d'un ter¢ els que ho fan en gestio i administracio sanitaries. A la sanitat publica, un 31,8%
de metges treballarien en atencié primaria, un 43,6% a hospitalaria, el 7,8% a urgéncies
i el 2,6% a I’Administracié Publica. En la medicina privada, que suposa el 22% del
col-lectiu, hi treballarien la meitat per compte propi i la meitat per compte d‘altri.

Segons dades del sector (Fundacié IDIS, informe de 2015 sobre la sanitat privada), hi
ha més de 7,2 milions d'espanyols que mantenen voluntariament la seva
asseguranca de salut, a més dels gairebé 2 milions de funcionaris de I'Estat que
prefereixen la cobertura d'asseguradores privades. La despesa sanitaria privada a
Espanya el 2012 va aconseguir el 3,38% del PIB nacional, uns 531€ per capita.
Catalunya seria la tercera comunitat autbnoma en despesa sanitaria privada absoluta
(676€), per darrere de Madrid (711€) i Pais Basc (695€).

El nombre de metges que exerceixen la seva activitat en el sector privat ascendeix
a 53.790. Madrid, Catalunya, Andalusia i el Pais Basc, que son també les que compten
amb una major preséncia de grups hospitalaris, sén les comunitats amb major nombre
de metges en el sector privat. A Catalunya son més de 8.700 metges els que treballen
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en el sector privat, una mica més de 1.500 d'ells en I'ambit hospitalari i la resta en
I'ambit no hospitalari. La fotografia és més complexa ja que es dona un flux compartit de
professionals entre el sector public i el privat. La majoria treballen en el sistema public
i només en ell (un 68%), mentre que tan sols el 20% ho fa només en el sistema
privat.

Expectatives laborals per especialitats

L'oferta d'especialistes és imprecisa. La manca de registres fiables de professionals i la
seva distribucio, dificulta la planificacid i les estimacions de l'oferta laboral. | falten
definicions concretes dels estandards de necessitats d'especialistes adaptats a cada
territori. Actualment, els dos instruments principals de planificacié sén els numerus
clausus de les Facultats de Medicina i les places MIR. Tot i que les necessitats
d'ocupacié s'han de tenir en compte en la planificacio de les necessitats de formacio, cal
separar nitidament les dues necessitats en el sentit que no hauria de considerar-se el
MIR com un treballador per cobrir les deficiéncies laborals del sistema sanitari tant en
I'assisténcia ordinaria com en la cobertura de les guardies i I'assisténcia continuada.

L'estimaci6 de la necessitat d'especialistes és, per tant, complexa i dificil de fer a casa
nostra. A continuacioé, donem les dades que aporta un dels pocs estudis recents i fiables
sobre el problema. Les estimacions s'han realitzat tenint en compte variables com el
nombre de llicenciats en Medicina, les homologacions de titulacions estrangeres i les
ofertes de places de formacié MIR.

Les conclusions d’aquests estudis sén les seglients.

En el termini dels propers 10-15 anys s'estima que la professié s'anira rejovenint en
termes globals: el 2025 s'estima que només el 30% dels metges tindran més de 49 anys.

El percentatge de dones s'incrementara i s’espera que el 2025 siguin el 56% de tots
els professionals médics. Es latendéncia més constant en el sistema i a tots els territoris,
encara que segueix sent major en les especialitats médiques que en les quirdrgigues.

Les especialitats més envellides, amb més del 60% dels professionals majors de 49
anys, son Analisis Cliniques, Bioquimica Clinicai Cirurgia Pediatrica. Les segueixen
Medicina de Familia i Pediatria, amb 55,4% i un 50,5% de majors de 50 anys,
respectivament. Medicina del Treball (58,7%), ORL (49,3%), Cirurgia General
(51,2%) i Urologia (49,6%) tindran al voltant de la meitat, 0 més, dels seus efectius
majors de 50 anys.

Les especialitats amb els professionals més joves son Geriatria i Oncologia Médica.

Per comunitats autonomes, la variabilitat en la distribucié d'especialistes és baixa en
les especialitats nuclears que formen la base del SNS com sén la Medicina de Familia,
la Pediatria o la Medicina Interna. Les especialitats amb la variabilitat més alta sén
aquelles que no tenen preséncia a totes les CCAA i aquelles l'activitat assistencial de
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les quals pot ser compartida per professionals de diferents arees. Aixi succeeix amb
Geriatria, Al-lergologia, Angiologia i Medicina Preventiva, entre les segones, i la Cirurgia
Cardiovascular, la Cirurgia Toracica, la Cirurgia Pediatrica, la Cirurgia Oral i
Maxil-lofacial, la Medicina Nuclear i la Medicina del Treball, totes elles entre les que més
diferéncies hi ha entre les CCAA.

Pel que fa a les estimacions laborals per especialitats, les que tenen el major déficit de
professionals per als propers 10 anys son:

- Pediatria

- Medicina del Treball (s’estima que falten uns 3.200 metges).
- Cirurgia Ortopédica i Traumatologia

- Obstetricia i Ginecologia

- Oftalmologia

- Cirurgia Plastica, Estética i Reparadora

- Immunologia

- Bioquimica Clinica

Pediatria és una especialitat amb un déficit cronic de professionals, sobretot en I'ambit
de l'atenci6 primaria. L'Associacié Espanyola de Pediatria (AEP) estima que el 25% de
les places de Pediatria, gairebé totes elles a I'atenci6 primaria, no estan ocupades per
especialistes en aquesta disciplina, de manera que la manca de pediatres compromet
l'equitat en l'accés a cures infantils de qualitat. L’Associacié Espanyola de Pediatria
d'Atencié Primaria (AEP) el febrer d'aquest any estimava que falten almenys 270
pediatres només a I'atencio primaria. L'estimacio de I'estudi del Ministeri per als propers
10 anys és que el deficit és del 10%, motivat pel creixement de la poblacié infantil i
l'increment de les jubilacions d'aquesta especialitat que s'ha produit en els darrers 5
anys.

Immunologia i Bioguimica Clinica, també amb déficit de professionals, veuen com la
seva activitat laboral se substitueix amb especialistes d'altres titulacions com Medicina
Interna, Laboratori, Anatomia Patologica i d’altres, totes elles entre les especialitats amb
superavit.

Per contra, les especialitats amb superavit moderat (major del +10%) son:

- Al-lergologia

- Analisis Clinics

- Anatomia Patologica

- Cirurgia Toracica

- Hematologia i Hemoterapia

- Medicina Fisica i Rehabilitacio
- Medicina Intensiva

- Medicina Interna
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- Medicina Nuclear

- Microbiologia i Parasitologia
- Nefrologia

- Pneumologia

- Neurocirurgia

- Neurofisiologia Clinica

- Oncologia Médica

- Oncologia Radioterapica

Mereix una mencié a part la Medicina Familiar i Comunitaria (MFIC), especialitat
considerada deficitaria en estudis previs perd que ha arribat a un equilibri, presentant un
superavit lleu el 2015. No obstant aix0, s'espera que cap el 2025, donada la important
taxa de jubilacions que s’espera en aquest col-lectiu els propers anys, hi hagi un déficit
lleu de professionals d'aquesta especialitat.

Caldria fer també menci6 de les especialitats no reconegudes a Espanya. En aquest
cas, cal referir-se, especialment, a la Medicina d'Urgéncies i Emergéncies, activitat
professional de pes en el sistema sanitari tant pablic com privat que no té reconeguda
I'especialitat. Actualment, es considera que almenys el 40% dels més de 5.000 metges
amb contracte d'urgéncies que treballen a la xarxa publica tenen una especialitat MIR,
la majoria d'ells la de MFiC.

A Espanya, la Medicina Intensiva té al voltant de 3.000 professionals. Tenint en compte
gue en altres paisos de I'entorn aquesta especialitat esta unida a Anestesiologia i a
d’altres, el nombre d'efectius a Espanya és sensiblement superior al dels nostres veins
(per exemple, al Regne Unit I'estandard de necessitat de intensivistes és de 0,225 per
100.000 hab., mentre que a Espanya tenim 6,1/100.000 hab. En base a les ratios
establertes de intensivistes per llits d'UCI, parlariem d'un superavit del voltant de 400
professionals.

ORL i Oftalmologia veuran reduits els seus efectius perqué tenen piramides envellides.

La taxa d’atur per al conjunt dels professionals de les promocions 2009-2012
d'especialistes MIR va ser del 9,1%, molt per sota de la mitjana nacional.

L'any 2012, les especialitats amb plena ocupaci6 van ser:

- Angiologia i Cirurgia Vascular

- Aparell Digestiu

- Cardiologia

- Cirurgia Oral i Maxil-lofacial

- Cirurgia Ortopédica i Traumatologia
- Cirurgia Pediatrica

- Cirurgia Toracica

- Geriatria
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Medicina Legal i Forense
Nefrologia
Radiodiagnostic
Urologia

Pero n’hi va haver tres amb una taxa d'atur superior al 25%:

- Microbiologia i Parasitologia
- Analisis Clinics
- Bioquimica Clinica

Segons un estudi del Ministeri de Sanitat, els facultatius diuen que els factors que
afavoreixen l'accés a una ocupacié com a especialista van per aquest ordre: el
centre sanitari on es realitza la formacio, la sort, les xarxes socials o els mérits propis.
Les dones refereixen com més importants la sort o la informacié i orientacié laboral de
les borses d'ocupacié, mentre que els homes han recorregut, en major mesura que les
dones, a les relacions personals, socials i professionals a I'hora de trobar feina com a
especialistes.

Altres ambits
Aproximadament, el 24,4% del total de metges del nostre pais treballen en altres ambits:

Medicina legal i forense: Es tracta d'un cos de funcionaris de caracter nacional, de
manera que el nombre de places anuals corresponen a les de I'Oferta d'Ocupacio
Publica. En estar transferides les competéncies en matéria de Justicia, cada comunitat
autonoma oferta seves propies places. La majoria estan destinades als instituts de
medicina legal dels Departaments de Justicia i a I'Institut Nacional de Toxicologia i
Ciéncies Forenses. Segons dades de I'Associacié Catalana de Metges Forenses, I'any
2006 (les ultimes dades accessibles) hi havia 173 metges forenses adscrits a I'Institut
de Medicina Legal de Catalunya.

Medicina de I’Esport: Entre 800 i 1.000 a tota Espanya.

Medicina Militar: En nomina del Ministeri de Defensa, hi ha més de 600 metges, en
diferents destinacions, pero per edat o per destinacio en altres tasques, s'estima que es
necessiten 430 metges operatius, sobretot especialistes. La convocatoria de places van
adrecades a estudiants de sisé de medicina, a llicenciats sense especialitat, a metges
residents en el seu Ultim any i als metges titulats amb especialitats medicoquirurgiques.
En acabar el pla de formacid, s'adquireix la condicié de militar de carrera dins del Cos
Militar de Sanitat.

Docéncia i Recerca: Entre docéncia i investigacid, el 2,6% del total de metges a
Espanya. Es considera que hauria de ser una de les arees a reforcar al nostre pais,

? Metges de 14 de juny de 2016 Col-legi d’Odontolegs i Estomatolegs de Catalunya (COEC) Barcelona
Catal unya congres@metgesdecatalunya.cat — www.metgesdecatalunya.cat



sobretot pel que fa a metges dedicats a temps complet a la investigacid sense
obligacions assistencials.

Gestid hospitalaria: Xifres dispars, entre un 2,4 i un 6,2% del total de metges.
Cos d’Inspectors de la Seguretat Social: Sense dades.

Accidé humanitaria, voluntariat: El 2,3%.

Divulgacio medicocientifica: Sense dades.

Tecnologies de la informacié i aplicacions: Sector emergent i que demandara
professionals meédics en un futur proxim. No hi ha estimacions sobre aix0, pero el nostre
pais pot no estar suficientment preparat en aquest ambit.

Treballar a I’estranger

El nombre de metges espanyols que marxen fora a treballar, fonamentalment a la Unié
Europea, no suposa una xifra massa elevada per considerar-ho una minva significativa,
perd si que ho és de capital professional atés que, encara que no esta quantificat ni
valorat amb exactitud, entre els que marxen hi ha els professionals més capacitats. El
punt maxim de I'éxode de metges espanyols es va produir el 2003, estant vigent el
conveni que va signar el Regne Unit, el 2001, amb Espanya per contractar metges
espanyols per treballar a les llles Britaniques. Pero, des d'aleshores, la xifra ha disminuit,
fins i tot durant els anys de crisi.

A partir de dades obtingudes per I'Organitzacié Internacional del Treball (OIT) els 10
paisos que millor remuneren els seus metges son: Paisos Baixos, Australia, Estats
Units, Bélgica, Canada, Regne Unit, Franca, Irlanda, Suissa i Dinamarca.

El percentatge mig d'ingressos anuals dels metges generals d'aquests 10 paisos és de
91.600€, mitjana superada amb escreix pels Estats Units, on el salari anual mitja d'un
metge general és de 138,955€ (161.000 US$). En aquest grup de paisos, un
especialista rep de mitjana 150.320€ anuals, xifra superada notdriament pel nim. 1 de
la llista, els Paisos Baixos, amb un salari mitja de 220.000€. Pel que fa al PIB per capita,
la mitjana dels 10 paisos de PIB per a un metge especialista és de 5,1 punts per
sobre del PIB per capita, superat amb escreix per Australia, on és de 7,6 punts més;
per a un metge general la mitjana és de 3,25, sent més elevat al Regne Unit, amb un
3,9.

Comentaris

La paradoxa espanyola és que si ens comparem amb els altres paisos de l'entorn, pel
gue fa a ratios poblacionals, tenim un nombre mitja-alt de metges. Aplicant els
estandards de planificacié d'altres paisos, com el Canada, Alemanya o el Regne Unit,
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estem ben dotats de metges en la major part de les especialitats. | no obstant aixd, hi
ha simptomes de déficit agut: places sense cobrir, sobretot en zones rurals aillades i a
les illes menors, manca de metges que es dediquin nomeés a la investigacié o a la
docéncia, etcétera. El desajust entre l'oferta i la demanda (hi ha moltes places ofertes
per a metges i no hi ha metges per cobrir-les) es produeix perqué realment no hi ha un
mercat de metges, sind un per a cadascuna de les 47 especialitats mediques (el que fa
un cardidleg no ho pot fer un internista o endocri), de manera que el que tindriem seria
un conjunt molt variat d'especialitats mediques heterogenies pel que fa a piramides
demografiques. Aixi doncs, no es poden tractar per igual perque la seva situacié és
diferent.

La planificacio de recursos humans en I'ambit sanitari és una tasca de gran complexitat.
Es una planificacié que s'ha de fer a llarg termini, donat el temps que costa formar un
especialista meédic o quirargic (entre 9 i 12 anys). La incertesa en aquesta planificacio
és elevada. La relacio entre la formacié i I'oferta d'ocupacié no esta ben resolta. Diversos
grups d'interes pressionen en un o altre sentit, des de la propia societat organitzada en
associacions de pacients, com els partits politics, les societats cientifiques i la industria
d'ambit sanitari. | la divisi6 de competencies sanitaries per CCAA introdueix una tensio
d'interessos, a més de les tensions competencials entre I'Administracié central i la de
les comunitats autonomes.

El repte d'ajustar la oferta i la demanda de metges implica prendre decisions correctes
en els temps adequats i amb perspectiva, no només a curt termini sind, sobretot, a mig
i llarg termini. Decidir el nombre de places de formaci6, les politiques de fidelitzaci6é de
professionals, la taxa de jubilacions i la seva gestid, o la politica d'immigracié de
professionals qualificats, per assegurar una composicié raonable de cada especialitat,
la distribucié geografica i equilibrada de professionals, i les condicions de treball i els
models retributius.

Conclusions

- Crear un cens unic i fiable de professionals médics en actiu per poder conéixer
exactament les necessitats reals de les diferents sortides professionals
médiques.

- Dignificar adequadament els salaris de la professi®6 médica a Espanya,
comparada amb la resta de paisos del nostre entorn a nivell economic.

- En I'ambit assistencial, reforcar I'activitat no assistencial del metge dins la seva
jornada laboral, per poder desenvolupar altres activitats fonamentals per a la
nostra professié, com la formacié continuada, la docéncia i la investigacio.

- Potenciar les sortides professionals no assistencials, com poden ser les sortides
laborals per a la investigacié medica a temps complet.
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- Reformar 'actual sistema de formacio continuada, que ha de ser responsabilitat
de Il'empresa, contemplant-lo de veritat com wuna part crucial del
desenvolupament professional del metge.

- Preparar-se per a les oportunitats professionals que aporta la tecnologia de la
informacio i les aplicacions digitals mobils al camp de la medicina.
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