
Faltan médicos en España? 

Las asociaciones de facultativos dicen que la situa ción es "crítica" y piden un reparto geográfico aco rde a las 
necesidades | El Ministerio de Sanidad admite que f altan doctores en algunas especialidades, pero que no hay un 
"problema global"  
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Las asociaciones sanitarias llevan más de siete años alertando sobre el inminente colapso del sistema sanitario en España por 
la falta de médicos. La presidenta de la Comunidad de Madrid, Esperanza Aguirre, también está pidiendo desde la pasada 
legislatura que se creen más plazas en la facultades de Medicina.  

Pero no ha sido hasta el mes de marzo cuando el Ministerio de Sanidad se ha puesto manos a la obra para solucionar este 
problema encargando un estudio sobre la situación y adoptando las primeras medidas. Muchos piensan que ya llega tarde . 

Pero, ¿faltan en realidad médicos? En España hay casi cuatro médicos por cada 1.000 habitantes , una proporción similar -e 
incluso superior, en algunos casos- a la de los países de la Unión Europea. Aun así, el presidente de la Fundación de la 
Confederación Estatal de Sindicatos Médicos (CESM), Patricio Martínez , advierte de que ese dato se ha de contextualizar: 
"Tenemos un sistema en el que la universalización y la gratuidad hacen que haya una demanda [de profesionales] muy 
elevada", explica.  

La situación real se conocerá con más precisión a finales de año, cuando el Ministerio presente los resultados finales del 
estudio en el que se hará una prospección hasta 2030. No obstante, el departamento que lidera Bernat Soria ya ha adelantado 
que faltan cirujanos, anestesistas, pediatras, médicos de atención primaria y radiólogos . Sin embargo, también asegura 
que "no existe un problema global". 

El departamento del ministro Bernat Soria cree que los problemas llegarán en tres o cuatro años, pero desde la CESM se 
habla ya de una "situación crítica" . 

LOS PROBLEMAS  

Jubilación y más mujeres  

En 10 o 15 años, se producirá un importante descenso del número de médicos como consecuencia de la jubilación  de los 
grandes contingentes de facultativos que se licenciaron en los años setenta y ochenta. De los 200.000 colegiados que hay en 
España, alrededor de un 50% se retirará de la profesión a partir de 2015.  

Además del envejecimiento de los doctores, se está produciendo una feminización de la profesión . El 50% de los médicos de 
cabecera son ya mujeres lo que, por ley de vida, producirá mayores ausencias por bajas maternales o reducción de jornada.  

Más población y más vieja  

En el caso español la esperanza de vida ha pasado de 70,4 años para los varones y 76,2 años para las mujeres en 1975, a 
75,7 años y 83,1 años respectivamente en el año 2002. 

"Los últimos cinco años de vida de una persona, suponen el 80% del gasto sanitario", explica Martínez en referencia a este 
incremento. "A mayor longevidad, mayor gasto sanitario". Y más necesidad de médicos. 

En 20 años, el porcentaje de inmigrantes censados ha pasado del 0,63% al 9,9%. Lo que supone un incremento de 4,2 
millones de personas en la población española, a los que también hay que atender en un sistema ya de por sí saturado.  

Mala distribución geográfica  

Además de la falta de médicos existente en algunas especialidades, las asociaciones del sector denuncian que los facultativos 
están "mal repartidos" por la Península, al haber "cierta desproporción" entre unas regiones y otras, principalmente entre las 
zonas urbanas y las rurales. 

Así, por ejemplo, el vicepresidente de la Sociedad Española de Medicina General (SEMG), Antonio Fernández-Pro , asegura 
que hay zonas en las que un médico de atención primaria tiene 200 o 300 pacientes asignados, mientras que en otras, esa 
cifra se puede incrementar hasta las 2.400 personas. "Esa presión asistencial es uno de los mayores problemas que hay en 
la actualidad en el sistema sanitario", explica. 

Fernández-Pro pide "sensatez" en la distribución de médicos y denuncia que ésta se hace por criterios políticos: "No hay 
ningún ayuntamiento que no quiera tener su propio médico, cuando el más próximo, a lo mejor, está tan sólo a cuatro 
kilómetros y tiene sólo 200 pacientes".  



Las asociaciones critican también que cada comunidad pueda establecer los salarios que paga a sus doctores porque eso 
perjudica "la equidad" . "La comunidades ricas tienen más doctores que las comunidades pobres", denuncia el vicepresidente 
de la SEMG. 

Sin suplentes  

Fernández-Pro explica que en la gestión las suplencias se tienen "prácticamente olvidadas" , por lo que "los médicos se 
tienen que cubrir unos a otros, y eso supone un deterioro de la calidad tremendo".  

Otra cuestión es que los incentivos económicos que reciben para hacer esas guardias no son suficientes, asegura el 
vicepresidente de la SEMG. "Cobran 20 euros de media a la hora por trabajar un sábado y de noche", dice, una cantidad que 
supone la mitad de lo que cobran en su jornada diaria. 

Deterioro de la calidad  

Según explica Fernández-Pro, el mayor problema de la falta de facultativos es "el deterioro de la calidad de la atención" que 
recibe el paciente. Por eso, desde hace años los médicos de atención primaria reivindican poder estar más tiempo con los 
enfermos a través de la Plataforma 10 minutos, que pide el doble del tiempo que se suele emplear ahora (5 minutos).  

LAS SOLUCIONES  

Aunque las asociaciones creen que la situación actual tiene una difícil solución, piden que el Ministerio de Sanidad y las 
Comunidades Autónomas dejen de poner "parches"  y hagan una planificación a largo plazo de los recursos humanos, 
teniendo en cuenta las necesidades futuras. 

"Cualquier empresa privada se iría a la quiebra [con esta planificación]", dice Fernández-Pro.  

El Ministerio creará un registro  con el número de médicos en activo, las especialidades a las que pertenecen y su distribución 
en el territorio. La CESM también pide que se sepa qué facultativos no ejercen y cuántos se han marchado a trabajar al 
extranjero. 

Médicos extranjeros  

Es la solución más rápida. Las asociaciones de médicos ven con buenos ojos la llegada de facultativos de otros países, 
siempre y cuando éstos puedan homologar su titulación, tengan las habilidades suficientes y conozcan el idioma. 

No obstante, Patricio Martínez, de la CEM, exige que no se les hagan "contratos basura" y que, sobre todo, "no se les traiga 
engañados porque muchos creen que vienen a hacer el MIR y les ponen a trabajar inmediatamente". 

La llegada de médicos extranjeros es cada vez mayor. En Barcelona, por ejemplo, en los últimos 10 años se ha doblado el 
número de doctores que vienen de otros países. Actualmente, según datos del Colegio de Médicos de la Ciudad Condal, un 
tercio de sus nuevos miembros son extranjeros. 

Más "tiempo médico"  

Fernández-Pro ve indispensable una "desburocratización de las consultas" para que el facultativo no tenga que perder el 
tiempo con las bajas prolongadas ("como una rotura de fémur, por ejemplo") o con las recetas para enfermos crónicos. 

"El sistema ha hecho que el médico trabaje como un funcionario", se queja el vicepresidente de la SEMG, que pide que los 
doctores tengan "más tiempo médico" para sus pacientes. 

Más plazas en las facultades  

En el pasado curso, las facultades de Medicina de España incrementaron sus alumnos en un 9% de media, aunque algunos 
centros llegaron a doblar el número de estudiantes. Cada año se licencian alrededor de 4.000 nuevos médicos.  

El presidente de la Conferencia Nacional de Decanos de Medicina, José María Peinado, pide que el Gobierno no incremente el 
número de plazas en las facultades sin tener en cuenta las infraestructuras, los recursos humanos y sin asegurarse la garantía 
de la calidad. "El proceso de formación de un médico es complejo", subraya el también decano de la Universidad de Granada. 

Peinado denuncia que, hasta el momento, nadie en el Gobierno ha contado directamente con las facultades de Medicina, 
aunque ve con buenos ojos las intenciones del nuevo ministro. 

En España hay 28 universidades  que imparten estudios de Medicina, y hay cinco nuevas facultades en perspectiva, que para 
Peinado no son necesarias "porque con la mitad de los recursos que eso puede costar, se podría formar mejor a los 
estudiantes que ya tenemos". 
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