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Una consulta de urgencia cuesta al Estado entre 120 y 180 euros  
Las cuentas no cuadran en el sistema sanitario español. Por un lado, su situación de partida es 
buena: representa el 5% del PIB, emplea a un millón de personas, gestiona un presupuesto de 
casi 60.000 millones de euro, el coste es de los más bajos de Europa y tiene una de las más 
altas esperanza de vida (81,1 años). Sin embargo, por otro lado, su déficit de 11.000 millones 
de euros hace que la situación sea alarmante y que el esquema actual no pueda sostenerse a 
largo plazo. La Fundación de Estudios de Economía Aplicada (Fedea), con la colaboración de 
la fundación McKinsey, hizo ayer un llamamiento a todos los agentes implicados para que 
firmen un pacto por la sanidad si no quieren verla agonizar rápidamente.  

  

Los datos auguran un futuro demasiado negro para el sector. A medio plazo, el gasto podría 
duplicarse y su déficit podría superar los 50.000 millones de euros. En diez años, la calidad y 
la equidad ya se resentirían. Si se tiene en cuenta que dentro de una década 1 de cada 5 
españoles tendrá más de 65 años, diez millones de personas sumarán un coste sanitario 
entre 4 y 12 veces superior al resto de la población. Seis de cada diez españoles padecerán 
una enfermedad crónica, con su correspondiente coste en el sistema; las listas de espera se 
dispararán y, con la productividad actual, en el mismo periodo de tiempo podrían faltar en 
España hasta 20.000 médicos. Sin reformas, el estudio recuerda que cada español deberá 
trabajar al menos 30 días al año para poder hacer frente al coste del sistema y más de la 
mitad del gasto público de las comunidades autónomas se tendrá que destinar a 
Sanidad. No hay tregua: el sistema sanitario necesita una intervención quirúrgica de urgencia 
en el que operen pacientes, profesionales y gestores. 

  

El informe, bajo el título "impulsar un cambio sostenible en el sistema sanitario", busca una 
mejora en la sanidad pública española preservando los principios básicos de universalidad y 
equidad para todos los pacientes. El envejecimiento indiscutible de la población española 
plantea serios problemas para el futuro inmediato. Por eso instan a las autoridades sanitarias 
pertinentes a que se planteen cómo crear las condiciones correctas para que la gente que 
vive más lo haga mejor. Y no hay tiempo que perder. 

  

Remedios para las enfermedades del sistema público español 

  

El informe recoge las operaciones a las que, a su juicio, debería someterse "urgentemente" la 
sanidad pública española. Los remedios para las enfermedades detectadas son moderar 
el abuso de los servicios sanitarios; introducir nuevas prestaciones sanitarias y generar más 
transparencia en la actuación de los centros sanitarios y de sus profesionales para otorgarles 
más autonomía de gestión y nuevos incentivos. 



  

Todos los agentes (pacientes, profesionales y gestores) son necesarios para revertir la 
tendencia. Cuando el precio de un servicio es cero, la demanda cada vez es mayor. Y ahí es 
donde hay que rectificar. A los pacientes, los consumidores compulsivos del sistema, se les 
pide que se conciencien sobre el exceso de uso que emiten. Los datos no mienten: en España 
se acude al médico un 40% más que la media de la UE; entre un 30 y un 80% de visitas 
de urgencias podrían evitarse -una atención de urgencia cuesta al sistema entre 120 y 
180 euros de media- y el gasto farmacéutico per cápita es un 40% superior que en 
Bélgica, Dinamarca o Reino Unido. España es el segundo país europeo con más número de 
fumadores y una de cada dos personas sufre sobrepeso. Así que también se pide a cada 
individuo que se responsabilice de cuidar su propia salud.  

  

Para desatascar el exceso de demanda, el informe propone un ticket moderador por visita en 
atención primaria y urgencias. "No tiene como objetivo un fin recaudatorio, sino un uso sólido 
de los recursos", subraya María del Mar Martínez,  socia de Mckinsey. También se pide una 
revisión del sistema de copago farmacéutico e igualarlo al de otros países europeos, 
"distinguiendo porcentajes en función de la renta y no sólo por edad".   

  

Médicos insatisfechos porque no se les valora 

  

Los profesionales sanitarios son la clave para conseguir una eficiente gestión de los recursos 
sanitarios. Sin embargo, todavía no es posible conocer qué centros o qué profesionales 

determinados destacan en términos de calidad clínica y eficiencia en la gestión (al 
contrario de lo que sucede en Suecia o Alemania). Con un informe transparente, cada 
uno de los hospitales destacaría su ventaja comparativa con respecto a los demás 

centros. Los médicos son los profesionales cualificados que sufren tasas de contratos 
temporales más elevadas, superando el 10,5%. Más de la mitad de los médicos no se sienten 
lo suficientemente valorados por la Administración ni por la sociedad.  

  

El estudio reconoce que hay que asegurar una mejora de la productividad del sistema (que 
apenas ha crecido desde 1995), introducir de forma más racional las prestaciones y ceder 
espacios de responsabilidad a centros y profesionales. Elaborar una comparativa de 
desempeño clínico, calidad de servicio y eficiencia de centros sanitarios a nivel nacional, con 
comunicación de resultados a gestores y, progresivamente, a pacientes.  

  
 


