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La piramide d'edat mostra la consolidacio
de fenomens demografics observats els ul-
tims anys. D’'una banda, es defineix el perfil
professional medic actual i de futur: dona
jove i especialista. Les dones son el 51,5 %
del cens, representen més del 60 % de les
noves altes i, de mitjana, soén 10 anys més
joves que els homes. Daltra banda, I'en-
velliment de la col-legiacio segueix el seu
ritme i ens recorda la necessitat de planifi-
car la jubilacio de les cohorts nascudes als
anys cinquanta i seixanta: percentualment,
els metges jubilats augmenten més rapida-
ment que els no jubilats. L'edat mitjana dels
col-legiats se situa en 50,1 anys.

Els metges nascuts a Catalunya sén majo-
ria, tot i que continuen perdent pes per-
centual. Per primer cop el nombre de met-
ges llatinoamericans superen els 5.000 i
el conjunt de metges estrangers superen
en nombre els metges nascuts a la res-
ta d’Espanya. La situacié politica que viu
Veneguela ha fet que els metges d’aquest
pais hagin passat, en pocs anys, a ser el
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El perfil que es defineix del metge actual i de futur és el de dona, jove
i especialista. D'altra banda, percentualment, els metges jubilats
augmenten més rapidament que els no jubilats.

Gabinet d’Estudis Col-legials

segon col-lectiu de metges nascuts fora
d’Espanya.

Augmenten les altes per cinqué any con-
secutiu. Les de metges estrangers ho fan
un 32 %, superen els metges catalans, que
baixen un 4 %, i a nivell absolut sén les més
altes des de 2010. Un 4 % també és el que
augmenten les altes de metges de la resta
d’Espanya. En consonancia, les altes no MIR
augmenten en detriment de les altes MIR
(majoritariament metges nascuts a Espanya).
Tot i que I'alta per cursar el MIR continua sent
la majoritaria, representa el 48 % de totes les
altes, el valor més baix dels ultims sis anys.

Les baixes augmenten lleugerament des-
prés de la caiguda de l'any passat. Sobre-
tot les baixes per defuncio i per trasllat de
provincia, mentre que segueixen baixant
les de trasllat a I'estranger per cinqué any
consecutiu.

Els metges jubilats fa temps que creixen
a un ritme superior al dels no jubilats. En-

guany creixen un 8 % davant el 2 % dels no
jubilats i en I'dltima década han augmentat
un 84 %, per un 15 % dels no jubilats. En
el total de la col-legiacio els metges jubilats
son 1'11,5%. Aquesta tendéncia en augment
fara que, d’aqui a uns anys, hi hagi un volum
de metges jubilats com no s’havia vist.

Voldriem destacar I'acord pres pel Consell
de Col-legis de Metges de Catalunya que
ens permetra disposar de dades globals i
oferir-les al conjunt dels col-legiats catalans.

Conclusions

Caldra preveure i adaptar-se a les necessi-
tats dels metges joves i dels metges jubi-
lats per tal de donar-hi resposta. S‘albira un
canvi en les escales de prioritats dels joves
metges especialistes, que donen cada dia
més un rol central a temes com la concilia-
cio laboral i familiar. D’altra banda, la futura
jubilacio d'un gran nombre de metges pot
comportar també un augment de deman-
des socials a atendre.
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El futur de la demografia col-legial planteja
diferents reptes. Salbira un canvi en les es-
cales de prioritats dels joves metges espe-
cialistes (tant homes com dones) que dona
cada cop un rol més central a aspectes
com la conciliacio laboral i familiar. També
caldra planificar bé la jubilacié dels metges
que ara es troben al llindar de l'edat de ju-
bilacio i tenir present que en els proxims
anys hi haura un gruix important de met-
ges jubilats, amb demandes socials que
caldra atendre.

No podem incidir en I'envelliment progres-
siu de la poblacio, en l'aparicié de noves
malalties i en la desaparicié d‘altres, o en
l'evolucio de les tecnologies en I'ambit as-
sistencial i de la informacio que, progres-

sivament, aniran comportant canvis subs-
tancials en la manera d’exercir la medicina.
Tots aquests son aspectes que depassen
la nostra capacitat a I’'hora de preveure les
necessitats de metges al pais. Pero I'Ad-
ministracié sanitaria, les organitzacions
assistencials, les societats cientifiques i els
col-legis professionals hem de comencar a
fer propostes que permetin fer previsions,
a curt i mitja termini, i planificar el nombre
de metges que necessitem. En els ultims
10 anys, hem suplert el déficit de metges
amb una vinguda molt important de pro-
fessionals extracomunitaris.

Hi ha aspectes concrets que hem de resol-
dre de manera imminent. El primer, establir
mesures que facin més flexible el sistema
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sanitari, amb menys burocracia i més au-
tonomia, que permeti als metges ser més
resolutius. Segon, millorar les condicions
laborals i retributives, incorporant noves
mesures d’incentivacié a la resolucié dels
problemes dels nostres pacients. Tercer,
flexibilitzar el sistema formatiu; avui és ne-
cessari augmentar lleugerament el nombre
de places de medicina i de places MIR, aixi
com promoure la troncalitat com a mesura
que ha de permetre flexibilitzar el siste-
ma d'especialitzacio. |, quart, afavorir un
sistema de jubilacions més flexible capag
d‘adaptar-se, tant a les necessitats organit-
zatives del sistema sanitari com al perfil i
a la situacio de cada professional concret.

Cal prendre decisions, no fem tard.
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* El 2017 s'ha canviat el criteri de comptabilitzacié anterior: es tenen només en compte altes col-legials que a finals d'any continuen estant d'alta al CoMB.
** En les dades de 2010 només es distingeix entre Altes MIR i Altes No MIR.





