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LA PEDIATRIA NECESITA MAS PLAZAS MIR

REFLEXIONES Y PROPUESTAS DE LA ASOCIACION ESPANOLADE
PEDIATRIA DE ATENCION PRIMARIA ANTE LA CONVOCATORIAMIR

SEPTIEMBRE 2014

Desde la Asociacién Espafiola de Pediatria de Adanerimaria (AEPap) queremos
transmitir una honda preocupacion por las prevesodedéficit de pediatras de
Atencion Primaria (AP) en los proximos afnos, deldda predecible falta de recambio
generacional de las plantillas actuales.

Resulta necesario promover la adecuacion de laaplde estudios de Medicina y de
formacion especializada (MIR) a las estimacionesnéeesidades de la Sanidad
Espafola en los préximos afos para asegurar ebmiaménto del Sistema Nacional de
Salud (SNS) en los estandares de calidad. Paraesha de tener en cuenta la situacién
actual, la prevision de jubilaciones y las necatedalel Sistema Nacional de Salud.

En cuanto a laituacion actuat

La reciente publicacion d&eal Decreto 640/2014 de 25 de julio, por el que se
regula el Registro Estatal de Profesionales Saiotaservira para facilitar la adecuada
planificacion de las necesidades de profesionariasios del Estado y coordinar las
politicas de recursos humanos en el ambito dekr@estNacional de Salud, pero de
momento se dispone de una estimacion del numegrafesionales por especialidad
basada en los datos de plazas de formacién MIRoligaciones y reconocimientos de
titulos extranjeros, jubilaciones, datos de ioieales colegiados, Estadistica de
Establecimientos Sanitarios con Régimen de InternédBESCRI), Sistema de
Informacion de Atencion Primaria (SIAP) del Ministede Sanidad y otras fuentes
disponibles.

Segn los datos del SIAPa ratio media de pacientes por pediatra de AP en

2013 ascendia a 1040 para un namero total de @&8iatras de AP. Para ajustar el
namero de pacientes asignados por pediatra a unmmasazonable de 1.000 se
necesitarian actualmente otros 255 pediatras. forlado, teniendo en cuenta que
alrededor de un 30 % de las plazas de pediatréeteion primaria estan actualmente,
ocupadas por médicos que no tienen la especiatiddRediatria la cobertura de todas
las plazas con especialistas en Pediatria, supondriéficit actual de 2.171 Pediatras
de Atencion Primaria (PAP) en el territorio naciona
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En cuanto afuturo:

El documentd‘Oferta y Necesidad de Especialistas Médicos epaBa (2010-
2025Y* del Ministerio de Sanidad recoge que “la Pediag§auna especialidad con
déficit moderado de especialistas en los proxinftoafibs, motivado por el crecimiento
de la poblaciéon infantil hasta 2017, segun lasma$ estimaciones del INE vy el
incremento en las jubilaciones de los especialetasa en activo a partir de ese afno” y
que “en 2015 las dos especialidades de Atenciomdpia, Medicina Familiar y
Comunitaria y Pediatria, estaran entre las masjexidas, con un 55.4 % y 50.3 % de
mayores de 50 afios respectivamente”. En concreteépuna reduccion del namero
total de pediatras (atencién especializada y alermiimaria) desde 14.139 en la fecha
del informe (2011) hasta 13.136 en 2.015, 11.782020 y 10.588 en 2025.

Un efecto derivado de una poblacion profesional éawejecida es, por otra
parte, un previsible aumento de bajas por enferthdda existen datos exactos acerca
de las necesidades de pediatras para sustituciten®AP generadas por vacaciones,
dias de formacion, bajas laborales, etc. En lomo#t afios, las autoridades sanitarias
plantean que no hay pediatras titulados que pudiar a cabo estas tareas.
La sobrecarga de trabajo de los PAP, por teneagumir las consultas de comparieros
ausentes es muy elevada, ya que casi un tercitbode(en 32,1%) ha tenido que pasar
la consulta completa del comparfiero (es decir, dosuitas completas) y un 22,9%
parte de una consulta durante periodos largosedgt. Tan solo un 10% de los PAP
no han tenido que suplir las ausencias de los coenpé.

Otro aspecto a tener en cuenta es la feminizagbrcalectivo laboral de los
pediatras, una de las mas altas de todas las afg@des, con una proyeccion del
porcentaje de mujeres que alcanza el 66.7 % pdiz 8.9 % para 2020y 72.8 % para
2025, que conlleva un incremento de las necesidadesmitgliacion de la vida laboral
y familiar, mayoritariamente asumidas por mujeres.

Un estudio de demografia médica confirma estaggioees negativas y prevé
gue mas de un 30 % de los pediatras de AP alcanleaetlad de jubilacion entre 2018
y 2025. Estima que, solo para reponer las julnfees de los pediatras en Atencidn
Primaria producidas en el afio de finalizacion deskdencia se necesitaria convocar
hasta 303 plazas MIR en 2014, 280 en 2016, 34D&h 2 474 en 20P8A ello habria
que afiadir el déficit actual de pediatras de AR, spiha estimado en unos 2.171, mas el
déficit actual y jubilaciones previstas en pedaatie Atencion Especializada, datos de
los que no disponemos. Todo ello sin contar comighero nada despreciable de
residentes que optan por trabajar en la sanidaddaiuna vez terminada su residencia
y los residentes extranjeros que retornan a su @mierigen una vez terminada su
formacion.
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En la convocatoria MIR 2013-2014 se ofertaron 4@2as, de las 432 acreditadas, que
a tenor los datos disponibles resultan completagniasuficientes a corto y medio
plazo para cubrir el déficit actual y las jubilatés de pediatras que se iran produciendo
en los proximos afios.

En consecuencia, la AEPap considera necesariogniagfertar a partir de este afo
la totalidad de las plazas acreditadas para la foracion MIR Pediatria vy
optimizar todos los recursos para incrementar el ninero de plazas acreditadas
aprovechando la capacidad real de formacion del SN8&specialmente los recursos
de formacion de los centros de salud en atenciénipraria.
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