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MEDICOS ESPECIALISTAS DE 50 A 59 ANOS EN FEBRERO DE
2023 Y MIR QUE PUEDEN TERMINAR ENTRE 2023 Y 2028

En Espafia, en estos afios y durante otros ocho o diez afios faltan médicos de varias especialidades debido al
gran nimero de médicos que se estan jubilando y los que finalmente terminan el MIR no son suficientes
para reponer tanta jubilacion, a esto hay que sumar que muchos de los que se forman finalmente no ejercen
en Espafia, se marchan fuera, bien porque vinieron a formarse y regresan a sus paises de origen, son mas de
1.500 las ultimas convocatorias, o bien porque en Espafia no encuentran la estabilidad, condiciones de
ejercicio profesional y retribuciones adecuadas a su nivel de formacion, exigencia y responsabilidad.

Ya publicamos hace unos dias, un informe comparando los médicos de 60 afios y mds en el SNS y estimados
en Espafia por especialidad, con los MIR que podian terminar entre los afios 2023 y 2028, se puede descargar
en el siguiente enlace (ver informe 60 afios-MIR), en este informe vamos a comparar los de 50 a 59 afios del
SNS y estimados los de toda Espafia, con los MIR que pueden terminar entre los afios 2029 y 2038 y para
finalizar, dentro de poco publicaremos otros con los de 50 afios y mds comparados con los MIR que pueden
terminar entre los afnos 2023 y 2038, con lo que tendremos una visidn mas completa. Aunque hay que advertir
qgue, es necesario tener datos sobre plazas vacantes en la actualidad y las necesidades de ampliacion de
plantillas por especialidad, cuestiones de las que no conocemos datos publicados.

Este Centro de Estudios viene denunciando desde hace muchos afios el injusto sistema retributivo que se
aplica alos médicos, ejemplo de ello es el “Informe comparativo del salario del médico en Espaiia. Aiio 2004”
gue se puede descargar en pdf en el siguiente enlace (ver informe 2004). Al comienzo del mismo ya se advertia
del cansancio, descontento y desmotivacién del colectivo médico por la falta de reconocimiento social y
profesional, percibiendo que no hay equilibrio entre lo que se le exige, lo que da y lo que percibe. Y en las
conclusiones, una de las mas importantes es constatar que la gran eficiencia de nuestro SNS se consigue, en
gran medida, por la desproporcion existente entre las retribuciones y la actividad, esfuerzo, dedicacién y
responsabilidad de los médicos que lo integran.

Y desde el aiio 2004, las retribuciones de los médicos en Espaia han empeorado mucho, para un médico de
AP que comienza su ejercicio profesional, la retribucién media bruta ha pasado de unos 40.000 euros el afio
2004 a unos 52.000 en el afio 2024, con un incremento del 31% aproximadamente, sin embargo, la inflacién
desde enero 2004 a agosto de 2024 ha subido un 56,8% con lo que la diferencia es de casi 26 puntos, pero la
perdida de poder adquisitivo ha sido mucho mayor, pues en estos afios ha subido la retencién de IRPF y la
Seguridad Social, pues si comparamos los aproximadamente 30.000 euros netos del afio 2004 con los 37.000
del afio 2024, el incremento es de solo el 24% aproximadamente y la perdida de poder adquisitivo supera el
32% para un joven médico de AP que comienza su trabajo en el SNS, esto explica en parte, muy claramente
que, algunos decidan emigrar a paises en los que los sueldos duplican o triplican los de nuestro Sistema
Nacional de Salud y las cargas de trabaja son mucho mas soportable.

Se recordaba en el informe también, que para valorar las retribuciones de los médicos, era preciso tener en
cuenta que, no solo se les exige la formacion universitaria de seis anos, frente a los 4 o 5 de otras
licenciaturas/grados, sino que ademas precisan de una formacion especializada postgrado obligatoria de 3,
4 0 5 afios a la que se accede después de un aiio preparando el examen MIR, es decir, como ahora que ya no
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https://simeg.org/modelo%20retributivo/estudio%202004.pdf

existen especialidades de 3 afios, para llegar a ser médico especialista se necesitan once o doce afos de
formacidn superior una vez superado con nota excepcional los estudios de bachillerato. Evidentemente se
llega a poder ejercer con una media de 29-30 ainos o mds y la carrera laboral es mucho mas corta que el resto
de los que ahora se denominan grados, que, en algunos casos, hace pocos afios eran diplomaturas de 3 afos.

Es pues evidente que, desde hace muchos afos y ahora mas, medicina con seis afios (360 créditos), grado 3
MECES, 7 del marco europeo de cualificaciones (EQF) necesita un encuadre en el SNS diferente, podemos
llamarlo A+, A Plus o Al Plus, el nombre es lo de menos, pero no pude seguir mas tiempo en el Al junto con
grados de 4 afos, grado 2 MECES (240 créditos) y nivel 6 del marco europeo de cualificaciones (EQF).

Es necesario y urgente, un estatuto propio que garantice un reconocimiento y un tratamiento adecuado a
una profesion tan compleja e imprescindible para el SNS, como sucede con jueces, magistrados vy fiscales
que, dentro de la administracién publica tienen un tratamiento especifico y singular diferente al resto de
empleados publicos.

A este adecuado reconocimiento retributivo de las exigencias formativas, de dedicacion y responsabilidad
habria que afiadir estabilidad con contratos de larga duracién, concursos oposicion resueltos en meses y no
en afios o concursos de méritos mucho mas agiles y rapidos, el objetivo es fidelizar a los magnificos médicos
especialistas que formamos y que en los préximos ocho o diez aios los necesitamos en algunas especialidades
por el importante numero de jubilaciones.

Sin embargo, para el afio 2036 y siguientes el nimero de jubilaciones sera muy inferior en la inmensa
mayoria de las especialidades. Puede aparecer de nuevo un paro médico importante.

Es necesaria una adecuada planificacién a medio y largo plazo, resulta un gran esfuerzo para la sociedad y
para los futuros médicos que, no puede terminar en largas listas de médicos parados, para trabajar dos meses
enverano y unas semanas en navidad o semana santa. También es necesario conocer las futuras necesidades
de médicos de las diferentes especialidades del SNS y de Espaiia en general con la evolucién de la poblacién
por edad, las enfermedades crénicas del envejecimiento de la poblacién y otras variables.

Con los datos de los que disponemos ahora, vamos a comparar el nimero de médicos que llegan a edad de
poder jubilarse con los futuros especialistas que pueden terminar entre los afios 2029 a 2038. Al maximo de
MIR que pueden terminar, le hemos restado la tasa de los que finalmente no terminan su formacién, una vez
pasados cuatro o cinco afios desde la asignacién de plaza MIR, con los datos del Ministerio entre los afos 2018
y 2022 que, de media es el 4,9% pero que varia mucho por especialidades, llegando a superar el 25% en algun
caso y no llegando al 1% en algunos otros casos, seria interesante estudiar las tasas tan grandes de abandono
en algunas especialidades, para tratar de tomar medidas y hacerlas mas atractivas, mejorado ese dato.

Para los totales por especialidad, incluyendo la Sanidad Privada, hemos calculado a partir de la ratio que
contempla el informe y hemos estimado que tiene el mismo porcentaje por grupos de edad.

Médicos especialistas de 50 a 59 ainos de edad y MIR entre 2029 y 2038

Segun el informe “Necesidad de Médicos Especialistas en Espafia 2023-2035” publicado en abril de este afio,
con datos a 28 de febrero 2023, en el SNS habia un total de 37.577 médicos especialistas de 50 a 59 afos de
edad, de los cuales 4.872 estaban encuadrados en la categoria de otros (ver tabla del anexo). Hemos estimado
utilizando la ratio por especialidad del informe, que el total en Espafa, incluida la sanidad privada serian un
total de 48.284 médicos en este grupo de edad. (ver tabla del anexo).

Este nimero de médicos, es muy inferior al grupo del anterior informe, pues incluye un grupo de edad de diez
afios y no de unos seis que incluye el de 60 o mas afos, tendrdn entre 2029 y 2038 una edad en la que pueden
jubilarse, bien en su edad legal de jubilacion (entre 65 y 67 afios), bien jubilacidn anticipada (hasta dos afios
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antes) o bien jubilacion demorada (hasta los 70 afios de edad), no podemos saber cuantos se jubilaran cada
afio, pero la media en estos diez afos puede estar cercana a 3.700 por aiio en el SNS y 4.800 en el total de
Espaia, incluyendo la medicina privada. Vemos como descienden mucho las posibles jubilaciones.

Como podemos ver en la tabla del anexo, en este tiempo, si continian convocandose el mismo nimero de
plazas MIR que en la convocatoria actual y se ocupan todas, pueden terminar un maximo de 89.792 Médicos
Especialistas MIR, pero si corregimos con los posibles abandonos, pueden finalmente terminar 85.428, son
37.577 mas que los de 50 a 59 afios del SNS y 48,284 mas que a nivel de toda Espafia si incluimos la sanidad
Privada, estimado por la ratio por especialidad. Pero, de nuevo hay que tener en cuenta que no todos los MIR
que finalmente terminan, se quedan en Espaia.

Solo hay tres especialidades que presentan déficit en estos diez afios, son Analisis Clinicos y Bioquimica Clinica
que, presentarian déficit de especialistas médicos a nivel nacional, aunque son especialidades a las que se
accede desde otras titulaciones y Medicina del Trabajo con un déficit a nivel nacional, pero no en SNS.

En el caso de Medicina de Familia, el superavit es solo aparente, pues existen miles de plazas vacantes u
ocupadas por médicos sin especialidad, no conocemos cudntos estan ocupando plazas en
Urgencias/Emergencias, que aparecen como otros y es necesaria una importante ampliacion de plantilla, de
al menos 5.000 plazas en el SNS, para reducir las cargas de trabajo desmesuradas, hacer frente a los acimulos
por falta de sustitutos y hacer atractiva de nuevo la especialidad para los nuevos médicos. Habrd que planificar
las necesidades de nuevos MIR de Urgencias para suplir las jubilaciones de aproximadamente 80% de los
encuadrados en “otros” que son 4.872 en el SNS y 7.079 en toda Espaiia con 50 a 59 afios de edad.

Las diferencias entre especialidades, como podemos observar en la tabla, son muy importantes, pasando del
400% a nivel del SNS y del 300% a nivel de Espafia, incluyendo la Sanidad Privada en varias especialidades.

Seria urgente y prioritario hacer estudios adicionales y mas detallados, para confirmar esta situacidn, pues
no podemos volver a tener miles de médicos parados para trabajar unos meses en verano como ya tuvimos
en los afos ochenta, precisamente la mayoria de estos médicos son los que en estos anos llegan a la edad de
jubilacion y por este motivo algunos no tienen cotizacion suficiente para jubilarse a los 65 afios y se ven
obligados a estar hasta dos afios mds en activo de forma obligatoria o solicitar una jubilacién anticipada
voluntaria con una fuerte penalizacion.

Los datos son muy preocupantes, pasados unos anos, en los que faltaran médicos de varias especialidades,
tendremos de nuevo, en la mayoria de las especialidades muchos mas médicos especialistas recién
formados, que las plazas disponibles por jubilacién, tanto en el SNS, como a nivel nacional, teniendo en
cuenta el empleo en la Sanidad Privada.

Es urgente y muy necesario realizar al menos cada dos afios, estudios demograficos con datos mas
detallados, llegando incluso a conocer el nimero por edad en los mayores de 60 afios y afnadiendo datos sobre
los nuevos especialistas procedentes de otros paises que vuelven después de su formacién, el nimero de
recirculantes tanto residentes como especialistas por especialidad, el numero de médicos especialistas
espafnoles, que emigran en busca de mejores condiciones laborales y retributivas, asi como la proyeccion de
la poblacién por edad, las necesidades asistenciales, el incremento necesario de plantillas por especialidad....

La asistencia sanitaria es pilar fundamental del estado del bienestar y necesita una planificacién a medio y
largo plazo coherente y responsable de la que, por desgracia, hasta ahora ha carecido, bien por dejacion o
incompetencia de los responsables del Gobierno de Espafia y de las CCAA.

Granada, 24 septiembre de 2024
Vicente Matas Aguilera médico jubilado
Fundacion Centro de Estudios SIMEG “Vicente Matas”
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ANEXO: MEDICOS ESPECIALISTAS SNS FEBRERO 2023, TOTAL ESTIMADO, DE 50 A 59 ANOS Y MIR QUE

2z

2

PUEDEN TERMINAR (MAXIMO Y CORREGIDO) ENTRE 2029 Y 2038.

MEDICOS ESPECIALISTAS SNS FEBRERO 2023, TOTAL ESTIMADO, DE 50 A 59 ANOS Y MIR TERMINAN 2029-2038

Fundacion Centro
' Wfll studlos SIMEG DATOS DEL SNS TOTAL ESPANA ESTIMADO Z_SAME_ZDZNOND-NBQ DIFERENCIA CON 50 A 59 ANOS
Uhicente Mate FTOTAL | De 50 a 59 aios Total Espaiia De 50 2 59 ahos | Total % no Total | ___EnSNS Espafia estimado
MEDICOS mmvmh_e.—mdbm FEBRERO 2023 SNS % Total Ratio Total % T ﬂ Maximo | termina | Ajustado | Total % Total %
748 | 24.6% ) 21 | 1.010 | 246% | 248 | 740 | -12.3% | 649 65 | 252.7% | 401 | 1613%
688 24,4% 168 2,0 962 24.4% 235 190 -11,0% 69 1 0.7% -66 -28 0%
1.491 26,4% 394 42 2.020 26,4% 533 1.330 -11,2% 1.181 788 200,1% 648 121,6%
7.104 | 251% | 1783 | 180 | 8.655 | 251% | 2172 | 4340 | 20% | 4250 | 2469 | 1385%| 2079 | 957%
713 24, 7% 176 1,9 914 24, 7% 226 548 -4,2% 525 349 198,2% 300 132.7%
2.731 20,7% 565 69 3.318 20,7% 687 2.120 -0.8% 2.111 1546 | 2734% | 1424 | 2074%
175 24 0% 42 0,5 240 24,0% 58 40 -7.1% 37 -5 -11,5% -21 -35,6%
3.016 | 205% | 618 74| 3.558 | 20,5% | 729 | 2.024 | 215 | 1982 | 1364 | 2205%| 1252 | 171.7%
378 ~u.mv|x 87 1,0 481 23,0% 111 229 -11,8% 202 115 32.3% 91 82, mﬂx.
4.102 25,8% 1.058 10,5 5.049 25,8% 1.303 2.400 -3, 7% 2.311 1253 1 1184% | 1.009 77, 4% |
547 23 7% 130 1.7 817 23 7% 194 395 -3 4% 382 252 194 4% 188 97.0%
4.585 | 232% | 1064 | 123 | 5914 | 232% | 1.372 | 3040 | -33% | 2940 | 1876 | 1764% | 1.568 | 1143%
428 16,1% 69 6,9 451 16,1% 73 239 -5.1% ;~.~ 158 229.3% 154 212.5%
570 | 259% | 148 21 | 1.010 | 259% | 262 | 550 | 2.2 | 538 390 | 2622% | 276 | 1056%
300 21.0% 63 0.8 385 21,0% 81 248 -5.5% 234 171 272.1% 154 190,2%
DERMATOLOGIA MED 8@5505)4 V. 1.484 | 23.0% 341 43 2.068 | 23.0% 476 1.310 -1.0% 1297 956 2800% | 821 172.7%
mZOOnx_ZO..Onﬂ Y ZS’_QQZ 1.318 21,2% 279 35 1.683 21, 2% 357 1,120 -3.5% 1.081 01 286,8% 724 202 9%
157 | 325% | 51 06 | 289 | 325% | o4 210 | -20,0% | 168 17_|2293% | 74 | 79.2%
845 25,3% 214 27.6 320 25.3% 334 1,200 -9.6% 1.085 871 207.5% 75 224 8%
2.030 | 26,5% 538 49 2.356 | 26,5% 624 1.630 -4.5% 1.557 1019 | 1895% 933 149.4%
165 33.3% 55 0.5 240 33,3% 80 140 -13 8% 121 66 119.5% 41 50,7%
495 35.8% 177 14,0 6.732 35.8% 2410 | 1.200 -18.0% 984 807 455.2% | -1.426 | -59.2% |
41661 | 28,7% 11.957 90,9 43.710 | 287% 12.545 wm 080 -6,9% 23.360 11.403 | 95.4% 10.815 | 86,2%
1630 | 230% | 351 | 51 | 2452 | 230% | S64 | 1500 | 7,2% | 1410 | 1060 [3010%| 846 |1501%
2.589 28.3% 733 6,7 3.222 283% | 912 2.233 -6 8% 2 081 1.348 184 0% 1169 | 1283%
5.407 | 229% 1.238 135 6.492 | 22.9% 1.487 4.331 -4.0% 4.160 2.921 J2359% | 2673 | 1798% |
411 25,1% 103 1,7 817 25,1% 205 640 -6,7% 597 454 478,6% 392 190,9%
595 | 27,5% | 164 25 | 1202 | 275% | 331 | 1290 | -15.6% | 1089 | 925 |s6s5%| 758 | 2204%
561 30.4% 171 18 866 30.4% 263 400 -12 8% 349 178 104 5% 86 32.5%
1.478 21,3% 315 4.2 2.020 21,3% 430 1,160 -4,.8% 1.105 790 250.8% 674 156,8%
1.985 21 8% 433 51 2.452 21,.8% 535 1.610 -4 8% 1.533 1.101 254 4% 999 186,8%
653 | 17.2% | 112 18 866 | 17.2% | 149 | 539 | -80% | 49 383 _| 3413% | 347 |2320%
559 29.2% 163 1.6 769 29,2% 225 590 -8.0% 543 380 232,7% 318 141,7%
2.166 | 225% 487 56 2,693 | 22.5% 606 1.900 -2.3% 1.857 1369 | 2809% | 1.251 ] 2064%
5.062 22.5% 1.139 28.1 65.890 22,5% 1.550 2.820 «2.0% 2.762 1.623 142.5% 1.212 78,2%
3.213 23.1% 742 10,0 4.809 23.1% 1.111 2.240 -3.7% 2.156 1414 1905% | 1.046 94.1%
1.670 17,9% 299 44 2.116 7,9% 379 1.799 -2, 4% 1.755 456 487,1% ] 1376 | 363A4%
726 | 239% | 174 19 | o914 | 239% | 2 740 | _66% | 691 518 _|2o8a%| 473 |2166%
1.906 26.3% 50 5.2 2.500 2 6,3% Q.MLG 150 -3.3% 112 611 121,8% 454 69,1%
11.113 | 22.5% | 2500 | 1841 | 12.035 | 22.5% | 2.708 | 5180 | -13% | 5114 | 2613 | 1045% | 2.406 | 88.8%
4.607 22.5% 1.035 13,6 6.540 22,5% 1.471 3.750 -3,4% 3.622 2.587 12495% ] 2.150 | 146,1%
4307 | 254% | 1094 | 11 5337 | 254% | 1.356 | 3130 | 25% | 3050 | 1957 | 178.8% | 1695 | 1250%
1.030 21,6% 222 2.9 1.394 21,6% 30 940 -6,5% 879 656 294.9% 577 91.7%
1.925 21.4% 412 52 2.500 21.4% 535 1.507 -L3% 1.488 1.076 | 261.1% 953 78.0%

TOTAL SNS Y DE ESPANA ESTIMADO RATIO 149.710

37.577 400,05

192.365

-4,9%

85,428

127.3%

37.144

76,9%

FLER

Habitantes 2023 Espafia: 43.035 361 Mujeres: 24.519.763 Menores de 15 afos: §.537.215 De 16 2 63 afios: 31 343 030

Fuente: Ministerio de Sanidad, (e) Vicente Matas Fundacion Centro Estudios SIMEG “Vicente Matas” Cifras absolutas estimadas a partir del porcentaje, total médicos a partir de ravio, hasta 35 afos, de 35 3 45 y de S0 a 56 calculados
8 partie de los datos del informe Oferta-Necesidades de Zspecialistas Médicos 2025-2035. NOTAS: Especialidades Multiprofesionales: Andlisis Clinicos, Bioquimnica, Inmunologis y Microbwlogia
Obstetricia y Ginecologia: Ratio por 100.000 mujeres Pediatria y Cir, Pedidtrica: Ratio por 100.000 menares de 15 afos Medicina del Trabajo: Ratio por 100.000 hab. entre 16 y 53 2705 Geriatria: Ratio por 100.000 hab. de 75 y mis
De 75 y mas afos: 4.754 105 (*) No se inciuye en Madnid Sanidad Publica de provisidn privada

estimacién de SOLO médicos.
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