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(Fuente: Estadisticas sanitarias mundiales 2014— OMS y Datos 2.014 INE)

Ratios enfermeros vs médicos en Europa

Proporcion de Proporcion de Ratio Ratio
Poblacion médicos (del total | enfermeros (del | médicos/ |enfermeros /

de ambos) total de ambos) [100.000 hab| 100.000 hab

UNION EUROPEA 508.381.000 1.688.724 4.121.948

Finlandia 5.408.000 15.384 126.869 10,31% 89,19% 291 2.396
Dinamarca 5.598.000 18.797 88.335 17,55% 82,45% 342 1.609
Bélgica 11.060.000 32.182 165.650 16,27% 83,73% 299 1.578
Irlanda 4.576.000 12.450 60.774 17,00% 83,00% 272 1.520
Luxemburgo 524.000 1.478 6.524 18,47% 81,53% 282 1.247
Alemania 82.800.000 312,605 944.000 24,88% 75,12% 381 1.149
Suecia 9.511.000 29.693 100.480 22,81% 77,19% 327 1.105
Francia 63.937.000 201.811 587.099 25,58% 74,42% 318 930
Reino Unido 62.783.000 175.200 554.268 24,02% 75,98% 279 883
Eslovenia 2.068.000 5.121 17.214 22,93% 77,07% 252 846
Repblica Checa  10.660.000 38.171 88.807 30,06% 69,94% 362 843
Paises Bajos 16.714.000 50.854 138.200 26,90% 73,10% 315 838
Austria 8.464.000 40.634 66.586 37,90% 62,10% 483 791
Lituania 3.028.000 13.552 23.713 36,37% 63,63% 412 717
Malta 428.000 1.465 2.972 33,02% 66,98% 350 709
Estonia 1.291.000 4.372 8.664 33,54% 66,46% 326 646
Hungria 9.976.000 29.500 63.661 31,67% 68,33% 296 639
Polonia 38.211.000 84.221 223.563 27,36% 72,64% 220 584
Croacia 4.307.000 12.490 25.485 32,89% 67,11% 284 580
Rumania 21.755.000 51.153 118.129 30,22% 69,78% 239 551
Italia 60.885.000 248.723 312.377 44,33% 55,67% 409 4
ESPANA | 46.755.000 172.800 237.400 L42,13% ) £.508 3
Letonia 2.060.000 6.456 10.611 37,83% 62,17% 288 473
Eslovaquia 5.446.000 16.201 25.769 38,60% 61,40% 300 471
Bulgaria 7.278.000 28.384 34.879 44,87% 55,13% 381 468
Chipre 1.129.000 2.553 3.930 39,38% 60,62% 229 446
Portugal 10.604.000 34.440 43.860 43,98% 56,02% 342 436
‘Grecia 11.125.000 47.944 42129 53,23% 46,77% 438 386
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Espana: Proporcion de enfermeros y medicos

Proporcion de Proporcion de
. o médicos (en relacion enfermeros (en
Ranking CCAA N2 Médicos N2 Enfermeros ( ., (
con ambas relacion con ambas
profesiones) profesiones)

UNION EUROPEA 1.688.724 4.121.948 29,06% 70,94%

1 Melilla 32,86% 67,14%
2 Navarra 3.397 5.273 39,18% 60,82%
3 Castilla-La Mancha 7.531 11.246 40,11% 59,89%
4 Ceuta 301 439 40,68% 59,32%
5 Rioja, La 1.376 1.950 41,37% 58,63%
6 Extremadura 4,758 6.351 42,83% 57,17%
7 Pais Vasco 11.534 15.352 42,90% 57,10%
8 Castillay Ledn 11.990 15.837 43,09% 56,91%
9 Cataluina 35.140 42.817 45,08% 54,92%
10 Cantabria 2.892 3.497 45,27% 54,73%
§ 11 Galicia 11.687 13.775 45,90% 54,10%
3 12 Canarias 8.664 10.071 46,24% 53,76%
% 13 C. Valenciana 20.604 23.688 46,52% 53,48%
2\ 14 Baleares 4.819 5.429 47,02% 52,98%
w 15 Aragon 7.328 8.068 47,60% 52,40%
.Z 16 Asturias 5.132 5.618 47,74% 52,26%
SE5 17 Andalucia 29.524 31.763 48,17% 51,83%
g 18 Madrid 36.529 38.898 48,43% 51,57%
L 19 Murcia 5.997 5.541 51,98% 48,02%
* [ESPANA | 172800| 237400  4213% |  57.87% |

&
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Compromisos de las administraciones sanitarias

Acuerdo entre el MSSSI - CGE - SATSE (julio 2013)

L4

1. Promover en la Comision
de RRHH del SNS la
adecuacion de las

plantillas de Enfermeria de

los Servicios de Salud.

2. Alcanzar, en 2020, los
ratios de la media europea
por parte de las CCAA.

!

ACUERDO

MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES E
IGUALDAD-CONSEJO GENERAL DE ENFERMERIA-

SINDICATO DE ENFERMERIA-SATSE

Con fecha 15 de abril de 2013, se suscribieron los Acuerdes Marco de

6n entre el Ministerio de Sanidad, icios Sociales e Igualdad
(MSSSI), el Consejo General de Colegios Oficiales de Enfermeria (CGE) y el
Sindicato de Enfermeria SATSE

En funcion de ellioe se constituyé un Grupo de Trabajo, integrado por
representantes de las tres partes citadas, que han estudiado, debatido y
adoptado acuerdos sobre las sigulentes materias:

- Pacto por la Sanidad

- Recursos Humanos y

- Gestitn clinica

En virtud del amplio consenso alcanzado en dicho Grupo de Trabajo, Ias pm
firmantes, cada una en sus ambitos de respor
competencia, s8 comprometen a impulsar y promover medidas que puodan

contribuir a fortalecer y hacer sostenible el Sistema Nacional de Salud (SNS),
garantzar a los cludadanos una asistencia sanitaria pdblica, gratusa, universal

y de calidad; criterios y or que mejoren la politica de
recursos humanos, revisando, en su caso, las relaciones juridicas, la formacion
y la ordenacion juridica de la prof y define glas para la

mmplantacion de la gestion clinica en los Servicios de Salud

En razén a todo lo las parles han los
siguientes

ACUERDOS
I.  PACTO POR LA SANIDAD.

Para dad y la calidad de nuestro SNS, se
considera ndnspunsable un Paun por la Sanidad, basado en los siguientes
criterios:
1 Evnar que |la Sanidad sea objeto de confrontacidn partidaria, y revitakzar
politicos, p! y sociales fi , de modo
que el SNS, sea defenﬂtdo como uno de los pilares basicos del Estado
del Bienestar

A 1
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Compromisos de las administraciones sanitarias

Acuerdo entre el MSSSI - CGE - SATSE (julio 2013)

3. Celebracion de una
Conferencia Enfermera

con los responsables
politicos a nivel sanitario,
de las CCAA y el MSSSI,
donde abordar, entre otros
temas, los RRHH del SNS.

il

1k Exvasmenia de Enfermerda

ACUERDO

MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES E
IGUALDAD-CONSEJO GENERAL DE ENFERMERIA-
SINDICATO DE ENFERMERIA-SATSE

Con fecha 15 de abril de 2013, se suscribieron los Acuerdes Marco de

on entre el Mi io de Sanidad, icios Sociales e Igualdad
(MSSSI), el Consejo General de Colegios Oficiales de Enfermeria (CGE) y el
Sindicato de Enfermeria SATSE

En funcion de ellioe se constituyé un Grupo de Trabajo, integrado por
representantes de las tres partes citadas, que han estudiado, debatido y
adoptado acuerdes sobre las sigulentes materias.

- Pacto por la Sanidad
- Recursos Humanos y
- Gestitn clinica

En virtud del amplio consenso alcanzado en dicho Grupo de Trabajo, Ias pm
firmantes, cada una en sus ambitos de respor
competencia, s8 comprometen a impulsar y promover medidas que puodan
contribuir a fortalecer y hacer sostenible el Sistema Nacional de Salud (SNS),
garantzar a los cludadanos una asistencia sanitaria pdblica, gratuita, universal
y de calidad; criterios y or que mejoren la politica de
recursos humanos, revisando, en su caso, las relaciones juridicas, la formacién
y la ordenacion juridica de la prof y define glas para la
mmplantacion de la gestion chmca en los Servicios de Salud

En razén a todo lo las parles han los
siguientes

ACUERDOS
I.  PACTO POR LA SANIDAD.

Para y la calidad de nuestro SNS, se
considera ndlspensahle un Pado por la Sanidad, basado en los sigulentes
criterics:

1. Evitar que la Sanidad sea objeto de confrontacion partidaria, y revitakzar

los politicos, p y sociales fi , de modo
que el SNS, sea defendido como uno de los pilares basicos del Estado
del Bienestar
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Compromisos de las administraciones sanitarias

Libro Blanco del MSSSI (Consejo Asesor)

« Garantizar, en el conjunto
del Sistema Nacional de
Salud, la financiacion para la LIBRO BLANCO
consolidacién y

contratacion del personal de

enfermeria suficiente para LOS RECURSOS HUMANOS
EN EL SISTEMA SANITARIO

adecuar las ratios de

enfermeros a las

necesidades del sistema
sanitario.

9 de octubre de 2013




Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Comunidad Foral de Navarra

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking S ST europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

e I I I

1 C. de Navarra 828 17
ESPANA | 508 | 303 | 141.783

La C. Foral de Navarra es la unica comunidad autébnoma que cumple
con el ratio de enfermeros de la Union Europea.

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Pais Vasco

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e ST europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

e T S

2 Pais Vasco 102 2.216
Eﬂ_ﬂ_

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Castillay Ledn

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e BT europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

I T I I

3  Castillay Ledn 635 4.404
E-mm—mz--m-

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Melilla y Ceuta

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e ETEIE europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

4  Melilla 627 184 154

13  Ceuta 519 292 246
ESPANA | 508 | 303 | 141.783

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e BT europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

T T I I

9 LaRioja 603
E-mm—mz--m-

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Comunidad de Madrid

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e ST europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

e T S

6 Madrid 200 12.752
Eﬂ_m

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e ST europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

e T I S

7 Aragon 205 2.734
Eﬂ_m_

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e ST europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

e T N S

8 Cantabrla 216 1.269
-m-

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e ST europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

T I I I

9 Extremadura 579 232 2.545
[ESPANA | 508 | 303 | 141783 |

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)

@
[ 4

24



Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Cataluna

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e ST europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

e T I S

10 Cataluna 233 17.293
-m-

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Castilla La Mancha

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e SR europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

Castilla-La
11 Mancha 541 270 5.597

ESPANA | 508 | 303 | 141.783

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e ST europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

e T N S

12 Asturlas 280 2.970
-m-

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e BT europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

e T I

14  Galicia 8.505
Eam-mz--m-

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Baleares

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking S ST europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

e T S

15 Baleares 324 3.617
Eﬂ_m

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Comunidad Valenciana

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e ST europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

e I I I

16 C. VaIenC|ana 477 334 16.562
ESPANA | 508 | 303 | 141.783 |

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Canarias

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e ST europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

e T I S

17 Canarlas 335 7.082
-m-

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e BT europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

e T I I

18  Murcia 6.315
Eam-mz--m-

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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Espana: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Andalucia

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking e ST europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

e T S S

19  Andalucia 432 36.286
Eﬂ_m

¢ Qué van a hacer las autoridades sanitarias y los politicos para
alcanzar el ratio medio de la Unién Europea?

x‘ (Fuente: INE y CGE 2014)
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®

Espafa: Necesidades de enfermeros para alcanzar ratio UE

Ratio Diferencial N° enfermeros
. con la media necesarios para
Ranking B ZETIENEE europea de llegar a la ratio de
100.000 hab.
los 28 la UE

1 C. de Navarra 828 17
2 Pais Vasco 709 102 2.216
3 Castillay Leodn 635 176 4.404
4 Melilla 627 184 154
5 La Rioja 619 192 603
6 Madrid 611 200 12.752
7 Aragén 606 205 2.734
8 Cantabria 595 216 1.269
9 Extremadura 579 232 2.545
10 Cataluna 578 233 17.293
11 Castilla-La Mancha 541 270 5.597
12 Asturias 531 280 2.970
13 Ceuta 519 292 246
14 Galicia 501 310 8.505
15 Baleares 487 324 3.617
16 C. Valenciana 477 334 16.562
17 Canarias 476 335 7.082
18 Murcia 379 432 6.315
19 Andalucia 379 36.286

Eﬂ_m_-ﬂ- 141.783

x. (Fuente: INE y CGE 2014)

&



Espafa: Necesidades de enfermeros

NECESIDADES DE ENFERMEROS A CORTO PLAZO
(Para alcanzar la media europea)

Diferencial

N2 enfermeros
necesarios para llegar a
la ratio de la UE

Poblacion Total Ratio de ratio con
total enfermeros | Enfermeros la UE/
100.000 hab

2014 46.755.000 237.400 508 811 -303 141.783

(Fuente: OMS, INE y CGE 2014)

En estos momentos se necesitarian 141.783 enfermeros mas, que
suponen casi el 60% de los actuales, para alcanzar la media europea.

En Espana anualmente se graduan aproximadamente 10.000
enfermeros.
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Evolucion del n° total de enfermeras/os paradas/os
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Evolucion de la Tasa de paro de enfermeras/os

Enfermeros no

jubilados

5,39*%

%EB6'
%609

%6E'G

%
g

%99S
L2°G

o © 1w ¥ o m % .
N - © » n o 8 %80't @
S Pl e %66'E
- © ® o VW 1 4 °
N N o o oo o0 02
N N N N & & Q2
o
%09
%
O O «~ N O <
o ~ ~ ~ ~ ~ ~
O O O O O O o
N d N Jd N & N
1 1 1
X X X N N X X X X
o o o o o o o o o
S S S S S S S S S
» [e0] N~ © To) < ™ N ~

0,00%

A G|-lew V

Gl-aus

y1-AoU
y1-des
L-Inl

y1-Aew

=D

yL-aud
€l-Aou
g|-des
gl-inl
c1-Aew

G

¢l-aud
ZL-nou
Z\-das
Zh-nl
ZlL-Aew

T

ZlL-eus
LL-AOU
LL-das
LL-Inf
LL-Aew

LD

LL-8ud
0L-AoU
0lL-des
oL-Inf
0l-Aew

0l-eus

60-A0U

60-da
m*

40

Fuente: Observatorio de las ocupaciones del SEPE, INE y CGE
*Datos provisionales
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Paro en enfermeros y médicos

e
Sept-2009 3.562 1,61% 0, 41%
Marzo - 2010 7.388 3,26% 1.105 0,55%
Marzo - 2011 10.371 4,44% 1.271 0,62%
Marzo - 2012 16.303 6,80% 1.929 0,93%
Feb -2013 19.639 8,32% 2728 1,31%
Marzo -2013 18.960 8,03% 2.562 1,23%
Marzo - 2014 15.400 6,55"% 2.322 1,11%

Marzo-2015 12.667 5,39*% 2107 1,00*%

En los ultimos 5 anos el paro enfermero ha llegado a alcanzar un incremento
de hasta casi el 7%, mientras que el paro en los médicos nunca ha sufrido
un incremento mayor del 1%.

Casi 20.000 enfermeros han llegado a estar en paro en los ultimos 5 ainos.
Hasta casi 9 enfermeras por cada médico han llegado a ir al paro.

Fuente: Observatorio de las ocupaciones del SEPE, INE y CGE. *Datos provisionales



,39%*

==Lineal (Tasa paro médicos)

—=Lineal (Tasa de paro enfermeros)

€1-100
¢|-das
¢-obe
eL-Inf
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e===Tasa paro médicos

e===Tasa de paro enfermeros

Evolucion de la Tasa de paro de enfermeros vs médicos

9,00%
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3,00% -
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Fuente: Observatorio de las ocupaciones del SEPE e INE

* Datos provisionales
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Evolucion del tipo de contrato y jornada laboral

Contrato 92.99%
temporal

Contrato o
indefinido 7.01%
Jorn_ada 29.92%
parcial

Jornada 70.08%
completa

94,20% 96,62% 96,47% 97,15% 97,33% 97,20%

5,80% 3,38% 3,53% 2,85% 2,67% 2,80%

27,56% 27,55% 34,38% 33,13% 33,22% 30,56%

72,44% 72,45% 65,62% 66,87% 66,78% 69,44%

En los ultimos 5 anos ha aumentado la proporcion de Contratos

Temporales y la de Jornada Parcial.

44
Fuente: Observatorio de las ocupaciones del SEPE (datos segun titulacién)



Evolucion del % de contratos: temporales / indefinidos
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Evolucion del % de contratos: Jornada parcial / completa

I
80,00%
==Y, Jornada completa ==Y, Jornada parcial
—=Lineal (% Jornada completa) =—=Lineal (% Jornada parcial)
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72,00%
70,00% gy 72,44%

70,08% |
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Fuente: Observatorio de las ocupaciones del SEPE (datos segun titulaciéon) 46
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Tasa de paro en Enfermeria por CCAA

12,00% - .
R Marzo 2015
10,00% - °

8,00% -

6,00% -

4,00% -

2,00% -

0,00%

% ;

¢ 9 Fuente: Observatorio de las ocupaciones del SEPE (*datos provisionales segtin ocupacion), INE y CGE



Diferencia Tasa de paro en Enfermeria-CCAA

En los ultimos 5 anos

Marzo 2010 — Marzo 2015

5,00% -

) 0
4,19% 4,17% 4,05%

4,00% -

3,00% -

2,24%

2,00% - 1,69% '2\

©
1,37% 90 Qq
1,:29% 1,15%

1,00%
0,42% 0,39% 0,35%

0,00%

'7,)0

-1,00% -

-2,00% -

-2,00%

¢ ¢ Fuente: Observatorio de las ocupaciones del SEPE (datos seguin ocupacion) e INE 49
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Opinidn de la poblacion espaiola

Valoracion de los ciudadanos sobre distintas profesiones:

Médico/a

Desviacion tipica

(N)

Enfermero/a

Profesor/a

Ingeniero/a

Informatico/a

Arquitecto/a

Policia

Fontanero/a

Albafil

Abogado/a

Periodista

Juez/a

1.58 2413
1.60 2409
1.78 2404
1.73 2341
1.63 2296
2.00 2339
2.27 2391
1.82 2371
2.18 2385
2.15 2374
2.20 2366
2.74 2364

Centro de investigaciones sociolégicas (Marzo 2013)

Puntuacion de 1 a 10




Opinion de los usuarios de de los servicios sanitarios espafnoles

2009 2012 2013

*Equipamiento y medio tecnolégicos del hospital 7,76 7,86 7,58 7,72 7,93 7,93
«Cuidados y atencién por parte personal enfermero 7,30 7,29 7,21 7,25 7,49 7,52
*Cuidados y atencién por parte personal médico 7,20 7,21 7,12 7,19 7,41 7,45
eInformacion recibida sobre la evolucion de su problema 711 712 7.02 715 7.39 7.39
de salud

*Consejos del médico sobre alimentacion, ejercicio,

tabaco, alcohol, etc) 6.98 6,98 6.97 7,10 7,26 7,37
*Trato recibido del personal no sanitario (celadores,

administrativos, limpiadoras) 6,99 6,99 6,89 6,89 6,97 7,06
*Hosteleria (comida, aseos, comodidad habitacion) 6,39 6.34 6.40 6.27 6,61 6,37
eTramites administrativos para el ingreso 6,05 6.00 6.12 6.19 6.46 6.42
*N° personas que comparten habitaciéon 5.50 5,38 5,44 5.47 5.95 6,00
eTiempo demora ingreso no urgente 418 445 453 454 4.84 4.84

Barémetro Sanitario. Ministerio Sanidad (2013).
Puntuacion de 1 a 10
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¢ Qué opinan los ciudadanos y los pacientes de la Enfermeria espanola?
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Conclusiones (I)

1. Espana se situa a la cola de los paises de la UE en cuanto al ratio
de enfermeros por cada 100.000 hab. (Espaina=508 / UE=811)

2. La proporcidon media de médicos/enfermeros en la UE es de
30/70, frente al 42/58 de Espana.

3. En estos momentos, En Espaina se necesitan 141.783 enfermeros
mas para alcanzar la media europea.
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Conclusiones (Il)

4. El paro sigue afectando en mayor medida al colectivo enfermero
frente a otros profesionales sanitarios.

5. El paro enfermero registrado en Marzo de 2015 (12.667 parados y
tasa 5,39%) ha mejorado respecto del mismo mes en los ultimos
tres anos, aun cuando aun dobla las cifras de hace 5 anos.

6. La tendencia alcista en contratos temporales y de jornada parcial
reflejan una evidente precariedad en el empleo.
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Conclusiones (lll)

7. Las diferencias en tasa de paro enfermero y ratios de enfermeros
entre CCAA confirma la evidente inequidad en la atencién
enfermera en el Sistema Sanitario.

8. Sélo 2 CCAA (Galicia e |. Baleares) han mejorado sus cifras de
tasa de paro, si comparamos los meses de marzo (2010-2014).

9. A pesar de las dificultades las enfermeras siguen siendo las
mejores valoradas en el sistema sanitario espanol.
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Conclusiones finales

. Espana se situa a la cola de los paises de la UE en cuanto al ratio

de enfermeros por cada 100.000 hab. (Espana=508 / UE=811)

. Las administraciones sanitarias espanolas no han cumplido,

hasta el momento, con los compromisos adquiridos para
alcanzar la ratio media de enfermeros de la UE.

. Las diferencias en tasa de paro enfermero y ratios de enfermeros
entre CCAA confirma la evidente inequidad en la atencién
enfermera en el Sistema Sanitario.
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Un estudio paradigmatico

7° Programa Marco de Investigacion y Desarrollo

Tecnologico E

PROGRAMME

RN4CAST: “Previsiones sobre las enfermeras en Europa”

Tema de salud 3: optimizacion de la prestacion de cuidados de salud

16 socios: 12 paises europeos, EE.UU, China, Sudafrica, Botswana
Coordinacion: Universidad de Lovaina (W. Sermeus), U. Pennsylvania (L. Aiken)
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Efecto del n° de enfermeras en la mortalidad

 Por cada paciente anadido a la carga de trabajo de una enfermera:

6 incremento del 14% en el riesgo de fallecimiento en 30 dias
para cada paciente

ﬁ incremento del 7% en el riesgo global de fallecimiento

a incremento paralelo del 7% del riesgo de fallecimiento de los
pacientes con complicaciones

« Si el ratio enfermera paciente disminuye de 8:1 a 4:1:

6 5 vidas salvadas por cada mil pacientes sometidos a cirugia.

Aiken LH, Clarke SP, Sloane DM, Sochalski J, Silber JH. Hospital nurse staffing and patient mortality, nurse
burnout, and job dissatisfaction. JAMA 2002; 288(16):1987-1993.
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Efecto del n° de enfermeras en la mortalidad

La disminucion de la carga de trabajo en 1 paciente por
enfermera disminuye la mortalidad:

 Un 9% en los hospitales con los mejores entornos de
trabajo

 Un 4% en entornos de trabajo mixtos

* Ningun efecto en hospitales con entornos de trabajo
pobres

Aiken et al. (2012). Patient safety, satisfaction and quality of hospital care: cross sectional surveys of nurses and patients
in 12 countries in Europe and the united States. British medical Journal, Mar 20; 344:E1717
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Conclusion

La adecuacion de ratios de enfermeros es un pilar

fundamental en la seguridad del paciente.
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__ lll. Especialidades de Enfermeria
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Catalogo de especialidades en Enfermeria

1. Enfermeria Obstétrico-Ginecolégica (Matronas)

2. Enfermeria de Salud Mental

3. Enfermeria del Trabajo

4. Enfermeria Geriatrica

5. Enfermeria Familiar y Comunitaria

6. Enfermeria Pediatrica

7. Enfermeria de Cuidados Médico-Quirurgicos

Tras 10 anos desde la aprobacion del actual catalogo de especialidades

en Enfermeria, el programa formativo de la especialidad de Cuidados

Médico-Quirurgicos, aun sigue sin aprobarse por parte del MSSSI
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Escasez de plazas de residentes en Enfermeria

EIR: Convocatoria 2014/2015

16.137 aspirantes

Plazas Plazas
acreditadas convocadas

Enfermeria Obstétrico-Ginecolégica (Matrona)

Enfermeria de Salud Mental

Enfermeria del Trabajo

Enfermeria Familiar y Comunitaria

Enfermeria Pediatrica

Enfermeria Geriatrica

11
TOTALES: 1.495 959
* 536 plazas de las acreditadas no se ofertan en la convocatoria
38K




Convocatorias pendientes de Prueba de evaluacion
de la competencia: Via extraordinaria

1. | Enfermeria Pediatrica

2. | Enfermeria Familiar y Comunitaria

3. | Enfermeria de Cuidados Médico-Quirurgicos

Especialidad Numero de solicitudes

Enfermeria Pediatrica 14.617
Enfermf-:-rla_ Familiar y 41.322
Comunitaria

Enfermeria C. M-Qx Plazo no abierto

(Datos de febrero de 2014)-Ministerio de Educacién



Categoria de enfermero especialista en las CCAA

CCAA espi’(‘:fi;‘:i'sta ObstGine M Pediatria [
matrona %

Andalucia X X 3
Aragon X X i
Asturias X 3_
Baleares X X §
Canarias X %
Cantabria X X §:
C. La Mancha X 63
C.yLedn X X 2
Cataluna X i
Ceuta y Melilla X %
Pais Vasco X X S
Extremadura X X X _%
Galicia X X X g.,
Madrid X §
Murcia X X + + 1\3
Navarra X X Sj_
La Rioja X §
C. Valenciana X X X X =
,*‘ X Categoria propia de una especialidad

+ Puesto de trabajo de la categoria de enfermero especialista
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Compromisos de las administraciones sanitarias

Acuerdo entre el MSSSI - CGE - SATSE (julio 2013)

1. Aprobacidén definitiva del
programa formativo de la
especialidad de Enfermeria
de Cuidados M-Qx.

2. Convocatoria de las
pruebas de evaluacion de
la competencia
pendientes.

3. Creacion de la categoria de
enfermero especialista en
todos los servicios de
salud

ACUERDO

MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES E
IGUALDAD-CONSEJO GENERAL DE ENFERMERIA-

SINDICATO DE ENFERMERIA-SATSE

Con fecha 15 d abril de 2013, se suscribieron los Acuerdos Marco de
io de Sanidad, icios Sociales e Igualdad

(MSSSI), el Consc;o General de Colegios Oficiales de Enfermeria (CGE) y el

Sindicato de Enfermeria SATSE

En funcion de ellioe se constituyé un Grupo de Trabajo, integrado por

representantes de las tres partes citadas, que han estudiado, debatido y

adoptado acuerdes sobre las sigulentes materias.

- Pacto por la Sanidad
- Recursos Humanos y

- Gestitn clinica
En virtud del amplio conss dwzado n dicho Grupo de Trabajo, las 5 partes
firmantes, cada una ambitos de respor y

cnmpe!encta s8 compr omete a impulsar y promover medidas que puedan
ontribuir a fortalecer y naoet sostenible el Sstema Nacional de Salud (SNS),
gam m loe cludadanos una asistencia sanitaria pdblica, gratuita, universal
y de calidad; cﬂleﬂ y of que mejoren la politica de
mc ursos humancs, revisando, en su caso, las relaciones juridicas, |a formacion
y la ordenacion juridica de la prof y define glas para la
mmplantacion de la gestion dmca n los Servicios de Salud

En razén a todo lo las parles han los
siguientes

ACUERDOS
I.  PACTO POR LA SANIDAD.

Para ¥ & dad y la calida ua estro SNS,se
considera indispensable de r la Sanidad, basado lcsng
criterios:
ik En r que la Sanidad sea objeto de oorﬁronbaoonpmdnaymwtatu
politicos, y sociales fi , de modo
q e el SNS, sea defe dtdoeomo nodeloaplvesbdscosdlElaoo
del Bienestar

A 1
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Conclusiones

. Exigimos el cumplimiento de los acuerdos firmados.

. No existe justificacion para la no realizacién de las pruebas de
evaluacién de la competencia pendientes.

. Es preciso que el MSSSI lidere y promueva con las CCAA una
implementacién real y plena de las especialidades de Enfermeria.




IV. Analisis de la toma de medicamentos sin control
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Toma de medicacion sin prescripcion medica

¢, Con qué frecuencia toma Ud. algun medicamento sin prescripcidon médica?

Frecuencia de % Frecuencia en el consumo de
toma encuestados medicamentos sin prescripciéon médica
70%
Diariamente 4,2% oo
Varias veces a la 2 19, 42%
semana ’ 28%
$
Una vez a | semana 2.1% - e @
. 0% L
Varias veces al mes 8,7% —
; - Diaria Yarias Una Varias Varias Nunca N.S. N.C.
Varias veces al ano 17,1% Sl Jyncen; ecin sesi Voces: ci
Nunca o casi nunca 64,9% g
Valores en porcentaje sobre total 2476
No sabe 0,7%
&
> ¢

Fuente: Barometro CIS-Feb-2015




Toma de medicacion sin prescripcion medica

Extrapolacion de los datos

* 4,2% de los encuestados (mayores de 18 ainos) toman algun
medicamento a diario sin prescripcion médica.

- La poblaciéon mayor de 18 anos en Espana, se situa en torno a 38
millones de habitantes por lo que el 4% suponen aproximadamente
1,5 millones de espanoles.

La poblacion espanola toma, al menos, 1,5 millones de
medicamentos al dia, sin prescripcion médica.

(N} Fuente: Barometro CIS-Feb-2015 e INE



Toma de medicacion sin prescripcion medica

¢, Con qué frecuencia toma Ud. algun medicamento sin prescripcidon médica?

% En funcion de la edad del entrevistado

- roraL | De18a24 | De25a34 | De35a44 | Ded5a54 | De55a64
anos anos anos anos anos anos
Diariamente

Varias veces a la

semana 2,1% 2,5% 2,6% 2,5% 2% 2,1% 1,5%
Unavezala

semana 2,1% 2,5% 1,4% 2,7% 3,3% 0,9% 1,9%
Varias veces al

mes 8,7% 8,4% 12,3% 9,1% 8,1% 6,8% 7,1%
Varias veces al

afno 17,1% 22,2% 17,9% 21,5% 17,4% 17,8% 9,7%
Nunca o casi

nunca 64,9% 62,1% 63,3% 60,7% 64,3% 64,7% 72%
N.S. 0,7% 2% 0,7% 0,2% 0,9% 1,5% 0,2%

N: 2.476 (espafioles mayores de 18 afos)

©
o*\ Fuente: Barometro CIS-Feb-2015



Toma de medicacion sin prescripcion medica

Extrapolacion de los datos

» Aproximadamente 300.000 personas, que suponen el 6,2% de
la poblacién espainola entre 55 y 64 ainos de edad, toma
medicamentos a diario sin prescripcién médica.

Aproximadamente 600.000 personas, que suponen el 7,7% de
la poblacion espainola mayor de 65 anos, toma medicamentos a
diario sin prescripcion médica.

Casi 1 millon de personas, mayores de 55 anos, toma
medicacion a diario sin prescripcion médica.

¢ 9 Fuente: Barometro CIS-Feb-2015 e INE



Conclusion

Mas de 500 millones de medicamentos son consumidos al

ano sin control médico-enfermero.
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