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Introduccion

Motivacidon y enfoque de la intervencidn

* Reforzar la planificacidon del gasto publico

* Relevancia del gasto en retribuciones para la politica sanitaria

* Entender la complejidad del gasto en retribuciones

* Articulacion de las competencias de gasto de los distintos niveles

Aspectos a abordar

* Evolucién del gasto: ¢ COmo ha afectado la pandemia al gasto en retribuciones?

* Descomposicion en cantidades (n2. ocupados) y precios (retribuciones) : ¢ Qué factores
han influido en |a evolucidn del gasto en retribuciones?

* Conclusiones: {Por qué es importante mejorar la planificacion del gasto en retribuciones?
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Gasto

Estructura del gasto sanitario publico

Gasto sanitario publico (2021)
%

Consumo colectivo 2.086.693 2,3

» Produccién publica: 87,2 % del valor de los servicios e S 70.159.759 777
sanitarios Produccion publica 61.149.851 87,2 67,8
Conciertos 9.009.908 12,8 10,0

Farmacia (recetas) y protesis 13.055.645 14,5

= Remuneracion personal 61,8 % de los costes de Transferencias 2120738 24

| d . s ’ b| Inversiones FBCF 2.819.577 3.1

d proauccion publica. 90.242.413 100

Fuente: M.2 de Sanidad. Estadistica de Gasto Sanitario Publico
" Personal y farmacia (recetas + hosp.) = 67% GSP

Produccion publica de servicios sanitarios por funciones y categorias de gasto (2021)
Remuneracion del Consumo  Consumo de

% : . e Total %
personal intermedio capital fijo
Servicios hospitalarios y especializados 25.897.543 68,5 19.377.896 219.346  45.494.785 74,4
Servicios primarios de salud 9.892.398 26,2 1.829.828 25856  11.748.082 19,2
Docencia M.I.R. 1.369.715 3,6 2.302 0 1.372.017 2,2
Servicios de salud publica 638.067 1,7 1.896.421 479 2.534.967 4.1
; éF Total 37.797.724r 100  23.106.447 245680  61.149.851 100
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* Crecimiento continuado hasta 2009

* Contraccién entre 2010-2013

* Recuperacion desde 2014

* Fuerte impulso en la pandemia 2020-2022

» Crece un 21% sobre el gasto de 2019
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Introduccion _ Ocupados Retribuciones Conclusiones

Gasto en retribuciones del personal Servicios de Salud
CC.AA.

Millones €

= (33510 en retribuciones (€ constantes) === Gasto en retribuciones (€ corrientes)
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* La dinamica del gasto en retribuciones responde a

varios factores: Atribucion aproximada del incremento en el gasto en retribuciones a los
distintos componentes
(2019-2022)

» Variacion en el nUmero de ocupados y en la 10.000

| :

oferta de horas de trabajo oo
-~ 7

. . . . . % 6.000

» Variacion en las retribuciones medias % <000
@ 5

. . : S 4.000

» Cambios en la composicidn por ocupaciones £ 3.000

. . . 8 2.000

» Cambios en la modalidad de contratacién = 1.000 -
o .
Remun. media/ocup Gasto retribuciones
* Los parametros que influyen en el gasto también Ntm. ocupados Mix ocupaciones

influyen en la eficiencia y en la calidad del servicio. B Aumento Bl Disminucion [ Total
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Ocupados

1
) _ Numero de ocupados en la sanidad publica
Gasto en retribuciones: p X q (medias anualuales)
, . 800
Numero de ocupados: 4
250 760
o0 715
* |ncremento 14,3 media anual 2019-2022 ” .
% 650
. . 600
* incremento del 8,6 % en la pandemia
550
500 ey
'190% m@q %0'\9 ﬁ,@'\’ '90 '19\’% m@’“ '19\'0) f»"\(o '19';\ '»QN'% 'P@ w&g 'P%N '19(0’
Numero de ocupados en la sanidad publica x 1.000 habit.
170 (medias anuales) 164
16,0 Numero de ocupados en la sanidad publica
Lol (1T2020-4T2022)
2150 (Datos trimestrales desestacionalizados)
3
S 140 |
S 130
s 120 » 757
o} 2
11,0 =
00—
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Introduccion

En parte, el incremento de personal se debe a la disminucion de la

I e N

oferta de horas de trabajo por persona (-4,9% en la pandemia)

Horas efectivas semanales por ocupado
(Datos trimestrales desestacionalizados)

34

33

32,9

32

31
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Horas semanales

(Hor. Hab.-Hor.Efect.)/Hor. Habit x100

Conclusiones

Horas habituales semanales
(Datos trimestrales desestacionalizados)

37
36,5

36,5 61

36
35,5 35,7

35

35,0

34,5

34

@:bd\'@oﬁ’ '»&9 '\’.\55? Qd\’ '\,’,Jd" \/‘@’ \(,Jd" \’bd" ';\d" '\,’bd-" s"Q rb@'—" q’,@’ ,pd\'
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Horas no trabajadas
(Datos trimestrales desestacionalizados)

20

18

16

12 —

10




Retribuciones

1/3

Gasto medio por ocupado JE en el SNS

60

54,6
55

Gasto en retribuciones: P x g 50

Miles €

45

42,9
40

» Gasto medio por ocupado en JE:
* Incremento del 7,6% (-4% en € constantes) 55

« Depende de las retribuciones y de Ia S S

com posicién de la pIantiIIa e G510 Miedio por ocupado JE (€ corrientes) smmmmGasto medio por ocupado JE (€ constantes)

v
Qr]/

T ] ) N
& " Vv Vv
,\’Q ) ,\’Q '1(,:) S

» Elindice de retribuciones crece el 8,4% ( -2% indice de retribuciones (2011=100)

descontada la inflacion) 132 59,1

95 90,7
90

85

80 84.8
75
70
65
60

82,8
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Retribuciones

* La composicion de la plantilla por
ocupaciones repercute en el gasto medio por .
ocupado y en la organizacion de los servicios.

TCAEs /Enfermera

8 60
L] L] L] L] L] ‘_'
[] 3
* Diferencias en las retribuciones relativas: s
[+8]
£
€ 50
[SN]
>
(SN]
. . . = a5
Retribuciones relativas en grupos de personal
enfermera/médico 0,52 Mo e , ,
=
enfermera/TCAE 2,35 LSS S &
PNS/ Media 0,45
Enf /médi Personal no sanitario
nrermera/medaico
1,7 29
28
1,6
1,6 27
15 S 26
1,4 f,—g 25
2 24
1,3 >
E 23
1,2 1,3 22
1,1 21
1 20 . . .
Nl ) N Py Vv el e “ © A B
¥ GOMERNG  MINSTEROD éF q,@% ﬂp@o’ ,\9*\9 m‘ib\’,\’ q,@’m q,Q\(’b ff.:;\'b( ,‘9{7’ f@\’b "55:’\ '19\% q,@q q?m() %Q,Lw nﬁg’m SR R R i S S
M3 = VRGN Instituto de

Estudios Fiscales



Retribuciones

La tasa de temporalidad excesiva contribuye a reducir el
gasto medio por empleado a costa de introducir distorsiones

en la planificacion y gestion de los recursos humanos, con un coste
Sanitario y presupuestario muy superiotr.

Porcentaje de temporalidad
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Conclusiones

Es el momento de reforzar la planificacion del gasto en retribuciones del
personal de la sanidad publica

1. Es uno de los puntos de atencion para la sostenibilidad del gasto

2. La politica de recursos humanos (y los recursos financieros asociados)
es clave para preservar y fortalecer la capacidad asistencial del SNS
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Conclusiones

Chart 24. Projections of public expenditure in health including the effect the COVID-19 pandemic. Constant
health scenario with elasticity 0.9671 in 2019 converging to 1 in 2070 & Scenarios 0 to 7 for HW'F

El indice de sostenibilidad financiera (ISF) es muy sensible *~

al gasto en retribuciones del personal /—\

* Estimacion del gasto sanitario publico con metodologia de la
Comision Europea (AWG)

> Hipdtesis para el periodo 2021-2026 (plantilla) N\

> ISF se incrementa entre 0,35y 0,98 p.p. PIB sobre el
indicador de referencia de la CE (1,33 p.p.)

u
[+

Fuente:

Blanco Moreno A, De Domingo Sanz V, Health in The European Semester. The
Sustainability of Health Expenditure in Spain After The COVID-19 Pandemic. Directorate
General for Budget, December, 2021
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Conclusiones

Garantizar el nivel y permanencia de la capacidad asistencial del SNS depende del acierto
en la politica de recursos humanos (disefno, innovacion y coordinacion) en particular:

 Mejorar la remuneracion y condiciones de trabajo:

» Cumplimiento de los objetivos de estabilizacidon del empleo temporal

» Recuperar poder adquisitivo de las retribuciones
* Transformar la organizacion de los procesos asistenciales en apoyo de la actividad clinica
* Innovar en la coordinacion de la politica de recursos humanos en cuatro niveles:

Sistema-Servicios de Salud-Instituciones sanitarias- Unidades clinicas
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i Gracias por su atencion !
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