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Canarias pierde 204 médicos en 18
meses por las jubilaciones forzosas 
Sindicatos y colegios profesionales denuncian que no se están cubriendo todas
las especialidades y que en dos años se perderá al menos un 20% de la plantilla

José Luis Cámara
Santa Cruz de Tenerife

Aprobado como Real Decreto-
Ley en 2012, con el objetivo de
dar estabilidad presupuestaria al
país, el Gobierno del PP impulsó
la jubilación forzosa del personal
funcionario de las administracio-
nes a los 65 años, siguiendo la
Ley 4/2012 de medidas adminis-
trativas y fiscales que precep-
tuaba la jubilación del personal
estatutario y docente no univer-
sitario o la Ley 55/2003, que
fijaba los planes de ordenación
de recursos humanos. Esta con-
trovertida medida, que todavía
hoy continúa en los tribunales,
ha afectado especialmente a sec-
tores como el sanitario, ya que
ha provocado que un tercio del
personal de los hospitales y cen-
tros de salud se ha visto obligado
a dejar la actividad.

En el caso de Canarias, con las
ratios de profesionales de la
medicina y la enfermería más
bajas del país, la situación es
especialmente delicada, como
han venido denunciando los sin-
dicatos y colegios oficiales. Y es
que, según datos aportados por
la propia Consejería de Sanidad
del Ejecutivo autonómico, desde
el 1 de enero de 2013 al pasado
martes 10 de junio en las institu-
ciones sanitarias del Servicio
Canario de la Salud (SCS) se
jubilaron un total de 204 faculta-
tivos, más del 10% del total de la
plantilla de médicos con la que
cuenta el Archipiélago.

La proyección de esta pérdida
de profesionales, según asegu-
ran desde el Sindicato Médico
(CESM) y el propio Colegio Ofi-

cial de Santa Cruz de Tenerife
(COMTF), supondría que a fina-
les de 2016 las Islas perderían
400 facultativos más, un 20% del
total. Estos, en teoría, deberían
ser suplidos por médicos residen-
tes en las distintas especialida-
des en las que estos se han for-

mado, algo que hasta el
momento no se ha producido.

De hecho, la propia consejera
Brígida Mendoza confesó recien-
temente en el Parlamento regio-
nal que “hay áreas en las que está
habiendo problemas para encon-
trar especialistas”, como pueden

ser los casos de Radiología, Der-
matología, Reumatología, Neu-
rología o Traumatología. 

Este déficit es todavía más acu-
sado en las islas menores, donde
resulta mucho más difícil cubrir
las plazas que han dejado vacan-
tes médicos que llevaban más de
dos décadas ejerciendo.
“Muchos médicos a los que han
obligado a jubilarse están traba-
jando ahora en centros privados,
lo que demuestra su valía, su
prestigio y la calidad del servicio
que prestan”, denotan desde el
colegio tinerfeño, donde dejan
claro que el único objetivo que
persigue la Consejería de Sani-
dad es “el ahorro económico”. 

Una afirmación que suscriben
desde el Sindicato Médico en la
provincia, donde recuerdan que
“la normativa estatal que recoge
las medidas para contener el
gasto público establece que las
comunidades autónomas solo
podrán incluir el 10% en la oferta
de empleo público que se convo-
que”. Algo que ya ocurrió el año
pasado, cuando se aprovecharon
las jubilaciones del SCS para aña-
dirlas en las oposiciones de la
Consejería de Educación.

En la orilla opuesta, desde el
departamento que dirige Brígida
Mendoza reiteran que estas jubi-
laciones forzosas “derivan de la
aplicación de lo previsto en una
disposición adicional de la Ley
de Presupuestos para 2013, tra-
tándose de un supuesto de apli-
cación al caso concreto de la
decisión del poder legislativo
otorgado por el constituyente a
las comunidades, a lo que está
obligada la Administración auto-
nómica”.

Los hospitales han perdido algunos de sus mejores profesionales. / F. P.

Europa Press
Madrid

La consejera de Sanidad del
Gobierno canario, Brígida
Mendoza, junto a sus homó-
logos de Andalucía y Asturias,
volvió a mostrar ayer su
rechazo a la reforma de la ley
del aborto impulsada por el
Ejecutivo del PP. Mendoza cri-
ticó “que el Gobierno pida
ahora el respaldo del Consejo
Interterritorial del Sistema
Nacional de Salud para darle
forma sanitaria a la nueva ley,
que nunca se ha abordado
desde ese punto de vista”. En

una rueda de prensa conjunta
celebrada antes del comienzo
de la reunión, los tres conseje-
ros censuraron la “lealtad ins-
titucional” del Ministerio de
Sanidad que dirige Ana Mato,
al incluir en el orden del día
del consejo un informe sobre
el nuevo marco normativo
sobre el aborto.

Mendoza subrayó que el
rechazo del Ejecutivo canario
a esta medida “ha sido claro
desde el primer momento”, ya
que a su juicio la decisión de
abortar “debe ser tomada por
la mujer afectada junto a los
profesionales”, además de

que la nueva norma “puede
llevar a muchas mujeres a una
clandestinidad para abortar
como se daba hace 30 años,
algo que ya estaba superado”. 

Los tres consejeros coinci-
dieron en asegurar que una
vez pasadas las elecciones al
Parlamento Europeo el pro-
ceso de reforma ha vuelto a
“coger velocidad”. “Afectará a
la equidad y pondrá en riesgo
la salud de las mujeres”,
espetó Mendoza, quien con-
fió en el Ministerio “entre en
razón y no nos meta por la
puerta de atrás una ley que
quiere legitimar otras cosas”.

Nuevo rechazo a la reforma de la ley del aborto

Brígida Mendoza. / S. MÉNDEZ
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El uso de bombas de insulina
como tratamiento para los
pacientes con diabetes se sitúa
en Canarias en un 2%, uno de
los porcentajes más bajos del
país y muy lejos de la media
europea, que ronda el 15%,
según refleja un estudio elabo-
rado por la Federación de Dia-
béticos Españoles (FEDE).

El Archipiélago ocupa uno
de los últimos puestos en el
ranking nacional, junto a Bale-
ares y País Vasco, que cierran
la clasificación no superando
el 2% de penetración en este
tipo de tratamiento. Para el
secretario de la Federación de
Asociaciones de Diabetes de
Canarias (Fedican), Fran
Darias, estos datos reflejan el
“intenso” trabajo que queda
por hacer para que el uso de
esta terapia en las islas alcance
a un porcentaje mayor de per-
sonas con diabetes tipo 1, tanto
en niños como en adultos.
Según Darias, el uso de esta
alternativa mejora el control
de la glucosa, reduce las hipo-
glucemias y la variabilidad glu-
cémica y aumenta la calidad
de vida de los niños con esta
patología, por lo que considera
necesario apostar de forma
“más acentuada” hacía este
tratamiento.

En pediatría, frente a la reco-
mendación de la Agencia de
Evaluación de Tecnología
Médica británica NICE, un
50% de los niños menores de
12 años con diabetes tipo 1
deberían estar con terapia con
bomba. Para España se estima
un 3%, que contrasta con paí-
ses como Noruega (59%),
Eslovenia (75%) y Alemania
(45%). El uso de la bomba de
insulina en pacientes pediátri-
cos supone una reducción del
número de pinchazos. Con
este tratamiento, según Fran
Darias, sólo hay que cambiar el
equipo de infusión cada dos o
tres días, pasando así de una
media de cinco inyecciones
diarias a una cada tres días. 

Mientras, la Sociedad Espa-
ñola de Medicina Interna, en
colaboración con Novo Nor-
disk, ha puesto en marcha el
estudio Medicina Interna y Dia-
betes, el primer informe sobre
la atención y el tratamiento
que reciben los pacientes con
diabetes hospitalizados en
España y Portugal. Según el
doctor Ricardo Gómez, uno de
los principales coordinadores
del estudio, “el 27% de los
adultos hospitalizados en
España tiene diabetes. 

Las Islas, a la
cola en el uso
de la bomba
de insulina 
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