Observatorio Federal de Recursos Humanos en Salud.
Los Recursos Humanos de Salud en Argentina.

ANO 2015

Presidencia
de la Nacion

v Ministerio de

OBSERVATORIO

EEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE

Salud







‘O/ Ministerio de Presidencia

Salud de la Nacién
OBSERVATORIO

FEDERAL DE RECURSOS HUMANOS EN SALUD

Los Recursos Humanos de Salud en Argentina, Afio 2015

Autoridades

Presidenta de la Nacidon

Cristina Fernandez de Kirchner

Ministro de Salud de la Nacion

Daniel Gustavo Gollan

Secretario de Politicas, Regulacion e Institutos

Mario Rovere

Subsecretario de Politicas, Regulacidn y Fiscalizacion

Pablo Emilio Kohan

Directora Nacional de Capital Humano y Salud Ocupacional
Maria Isabel Duré
Director Nacional de Regulacidn Sanitaria y Calidad
en Servicios de Salud

Guillermo Ismael Williams

Coordinacion Observatorio Federal de Recursos Humanos en Salud
Maria del Carmen Cadile




O

v Ministerio de Presidencia
Salud de la Nacién

OBSERVATORIO

FEDERAL DE RECURSOS HUMANOS EN SALUD

Los Recursos Humanos de Salud en Argentina, Aiio 2015

Contenidos

Introduccion

Fuerza de trabajo en el sector salud en Argentina
Formacion de recursos humanos en salud
Examen Unico de Ingreso a Residencias Médicas

Reflexiones Finales

Graficos
Grafico 1 - Tasa de médicos por mil habitantes. Afio 2013. Comparacidn Internacional.

Grafico 2 - Ocupados del sector Salud, segun calificacién de la tarea. Il Semestre de 2012.

Grafico 3 - Piramide de edad y sexo de los médicos matriculados en Argentina (23-65 afios).

Grafico 4 - Matriculas de médicos por jurisdiccion por 1000 habitantes, segun registros
jurisdiccionales. Afio 2013.

Grafico 5 - Matriculas de médicos por regidn por 1000 habitantes. Afio 2013.

Grafico 6 - Matriculas de médicos compartidas por jurisdiccion. Afio 2013.

Grafico 7 - Piramide de edad y sexo de los especialistas reconocidos por autoridad
competente menores de 65 afios. Argentina 2015.

Grafico 8 - Enfermeros en edad activa segin mayor grado de titulacion. Ao 2013.
Grafico 9 - Auxiliares de enfermeria en edad activa segun sexo y grupo etario. Afio 2013.

Grafico 10 - Técnicos en enfermeria en edad activa segln sexo y grupo etario. Afio 2013.

Grafico 11 - Licenciados en enfermeria en edad activa segun sexo y grupo etario. Afio 2013.

Grafico 12 - Cantidad de alumnos, nuevos inscriptos y egresados de carreras de salud de
nivel superior no universitario. Total Pais. 2013.

16
26
31

10

11

12

13

14
15
15

15

16




@)
Ministerio de
Salud

OBSERVATORIO

FEDERAL DE RECURSOS HUMANOS EN SALUD

Los Recursos Humanos de Salud en Argentina, Aiio 2015

Grafico 13 - Evolucidn de nuevos inscriptos y egresados de la carrera de enfermeria.
Sistema universitario, 2007 - 2013.

Grafico 14 - Evolucidn de nuevos inscriptos en el Sistema Universitario. Carreras de
Ciencias de la Salud, 2007-2013.

Grafico 15 Evolucidn de egresados del Sistema Universitario. Carreras de Ciencias
de la Salud, 2007-2013.

Grafico 16 - Oferta de cargos de Residencia para recién graduados médicos 2013. Distribucion
y comparacion con el nimero de egresados de las Facultades de Medicina 2012, por region.

Grafico 17 - Cargos de Residencia ofrecidos total del pais, segun financiamiento. Afio 2014.

Grafico 18 - Residencias nacionales. Evolucion de cargos totales, oferta para nuevos
ingresantes y cargos cubiertos por nuevos ingresantes, 2003-2014.

Grafico 19 - Residencias nacionales. Evolucion de cargos totales, oferta para nuevos
ingresantes y cargos cubiertos por nuevos ingresantes, 2003-2014.

Grafico 20 - Residencias nacionales. Evolucidon de ofertas de cargos de especialidades
priorizadas , 2004-2014.

Grafico 21 - Distribucién del total de residentes en actividad por especialidad, afio 2014.

Grafico 22 - Distribucién de residentes activos en especialidades médicas priorizadas, afio 2014.

Grafico 23 - Distribucién de residentes nacionales activos enotras profesiones
del equipo de salud, afio 2014.

Grafico 24 - Piramide total de residentes con beca nacional en actividad
por edad y sexo, todas las profesiones. Afio 2015.

Tablas

Tabla 1 - Distribucion por grupos de edad y sexo de los médicos especialistas
reconocidos por autoridad competente, Argentina 2015.

Tabla 2 - Examen Unico de Ingreso a Residencias Médicas (EU), 2011-2015.
Tabla 3 - Alcances y cobertura EU 2013-2015, segun jurisdiccion de concurso.

Tabla 4 - Alcances y cobertura EU 2013-2015, segun especialidad de concurso.

Presidencia
de la Nacidon

17

18

18

19

20

21

22

22

23

23

24

25

13

27

28

29



& Ministerio de Presidencia
Salud de la Nacién

OBSERVATORIO

FEDERAL DE RECURSOS HUMANOS EN SALUD

Los Recursos Humanos de Salud en Argentina, Afio 2015

Introduccion

El Observatorio Federal de Recursos Humanos en Salud, tiene como principal objetivo la sistematizacion de
la informacién en un campo complejo, como es el de los recursos humanos de salud en Argentina. En este
sentido, el Observatorio se propone ocupar el rol de articulador de la informacién aportada por distintas
fuentes del ambito laboral y de la formacidn en salud, facilitando el acceso a decisores e investigadores.

De este modo, se propone consolidar una Red con informacién de las provincias y aportes de otros minis-
terios y organismos del campo, que contribuyan a la evaluacion y monitoreo de situaciones y tendencias de
los recursos humanos locales, en el marco de los procesos de desarrollo de los sistemas y servicios de salud.

El Observatorio es presidido por la Subsecretaria de Politicas, Regulacién y Fiscalizacion del Ministerio
de Salud de la Nacion (MSAL) y, bajo la coordinacion de la Direccidon Nacional de Capital Humano y Salud
Ocupacional (DNCHySO), reune a representantes de las 24 jurisdicciones y establece relaciones de coo-
peracién técnica con la Organizaciéon Panamericana de la Salud (OPS/OMS) vy las distintas unidades de
injerencia normativa y produccién de informacidn sobre recursos humanos en salud de los Ministerios de
la Naciéon Argentina.

Las tablas y graficos que siguen aportan informacion acerca de la fuerza de trabajo en el sector salud en
Argentina, sus procesos de formacion en los distintos niveles (tecnicaturas, grado y posgrado) y los avan-
ces del Ministerio de Salud de la Nacidn en lo relativo a la gestion de las Residencias del Equipo de Salud.
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Fuerza de trabajo en el sector salud en Argentina

En Argentina, la gestion sanitaria y la regulacién del ejercicio profesional en salud es potestad de las
diferentes provincias.

La Red Federal de Registros de Profesionales de Salud (REFEPS) integra la informacion actualizada de los profesio-
nales matriculados proveniente de todas las jurisdicciones del pais, la cual estd disponible en el Sistema Integrado
de Informacion Sanitaria Argentino (SISA) desde fines de 2011 (Acceso https://sisa.msal.gov.ar/sisa). Al mes de
agosto de 2015, se encuentran registrados un total de 746.653 profesionales de grado, técnicos y auxiliares.

Grafico 1 - Tasa de médicos por mil habitantes. Ailo 2013.
Comparacion Internacional®.
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*- http://www.who.int/gho/publications/world_health_statistics/2013/es/
**_ Fuente: Direccion Nacional de Regulacion Sanitaria y Calidad en Servicio de Salud, en base al REFEPS. Afio 2013

El niumero total de médicos al 31 de diciembre de 2013 es de 166.187. La relacién entre médicos y poblacion
en Argentina es de 3,94 médicos cada mil habitantes. En la comparacion internacional, aparece posicionada
al mismo nivel que varios paises europeos como Espafia, Suiza, Italia, y también Australia. En relacién con los
restantes paises del continente americano, a excepcién de Cuba que encabeza la lista de cantidad de médicos y
Uruguay, Argentina se encuentra en una situacion muy ventajosa en la region, duplicando la cantidad de médi-
cos cada mil habitantes con que cuenta Brasil, por ejemplo, y casi cuadruplicando los de Chile y Perd, segun la
informacién que brinda OMS para el afio 2013.
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Grafico 2 - Ocupados del sector Salud, segun calificacion de la tarea.
Il Semestre de 2012.
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Fuente: Subsecretaria de programacién Técnico y Esstudios Laborales. DGEYEL, en base a EPH (INDEC)

El sector salud se caracteriza por poseer una fuerza de trabajo altamente calificada, a diferencia de otros
sectores de la economia. En Argentina, el 70% de los trabajadores cuenta con un nivel de calificacién entre
técnica y profesional. Por este motivo es que los procesos educativos y de profesionalizacion tienen gran
importancia en salud.




OBSERVATORIO

Ministerio de Presidencia
Salud de la Nacién

FEDERAL DE RECURSOS HUMANOS EN SALUD

Los Recursos Humanos de Salud en Argentina, Afio 2015

Grafico 3 - Piramide de edad y sexo de los médicos matriculados

en Argentina (23-65 afios).

SEXO

70 7

60 =

50 <

EDAD

40 -

30 =

20 —

MASCULINO FEMENINO

rm
—

— 70

~ 60

— 50

AD

L 40

~ 30

— 20

I
4.000

I I I I I
3.000 2.000 1.000 0 1.000 2.000 3.000

FRECUENCIA

Fuente: Estudio de Demografia Médica, Argentina 2015. Ministerio de Salud de la Nacion.
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La pirdmide de poblacion de médicos matriculados en nuestro pais muestra el proceso de feminizacion de

la profesion, que responde a una tendencia de caracter global. Para los grupos de edad de mas de 45 afios

se comprueba el predominio tradicional masculino, tendencia que se ha ido modificando en los Ultimos

afios, con una preponderancia de mujeres entre los médicos mas jovenes.




v Ministerio de Presidencia
Salud de la Nacién

OBSERVATORIO

FEDERAL DE RECURSOS HUMANOS EN SALUD

Los Recursos Humanos de Salud en Argentina, Aiio 2015

Grafico 4 - Matriculas de médicos por jurisdiccion

por 1000 habitantes, seguin registros jurisdiccionales. Ao 2013.
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Fuente: Direccién Nacional de Regulacién Sanitaria y Calidad en Servicio de Salud, en base al REFEPS. Afio 2013

Como cada provincia realiza su habilitacion para el ejercicio profesional, los profesionales del equipo de salud
pueden contar con mas de una matricula vigente. Por lo tanto, hay mas matriculas que profesionales.

En relacidon con las matriculas de médicos por jurisdiccidn, se evidencian disparidades en el ambito nacio-
nal. En el ambito de la Ciudad de Buenos Aires (CABA) (lugar en que se requiere matricula del Ministerio
de Salud de la Nacién - MSAL), el nimero de matriculados se encuentra muy por encima del resto de
las jurisdicciones, registrando un total de 31,30 matriculas cada mil habitantes. Entre las razones que
encontramos para este fendmeno, podemos mencionar: la tradicion histdrica entre los médicos de tener
matricula del Ministerio Nacional, la exigencia de contar con matricula nacional para el ejercicio en los
hospitales nacionales, el bajo costo del tramite de matriculacion, el elevado nimero de médicos que re-
siden en el area metropolitana de la provincia de Buenos Aires y trabajan diariamente en el dmbito de la
CABA. De este modo, podemos constatar que el promedio nacional de matriculas cada mil habitantes esta
fuertemente influido por la cantidad de profesionales matriculados en el MSAL.
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Grafico 5 - Matriculas de médicos por region por 1000 habitantes.
Ao 2013.
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Fuente: Direccion Nacional de Regulacion Sanitaria y Calidad en Servicio de Salud, en base al REFEPS. Afio 2013

Aqui podemos ver los mismos nimeros pero agregados regionalmente. La relacion mas débil entre canti-
dad de matriculas y habitantes la encontramos en la regidn del Noroeste (NOA) (3,05 por mil), ubicando
en el otro extremo a la regién central (6,9 por mil), debido al peso que tiene la Ciudad de Buenos Aires.
También se observa una relacidn favorable para la region patagonica (5,35 por mil). Las razones de la alta
proporcion de matriculas de esta region se fundan en que la Patagonia es histéricamente tierra de migran-
tes, con una alta rotacién de profesionales, y sélo cuenta con una facultad de medicina para un extenso
territorio. Su planta de profesionales se conforma con profesionales formados en diferentes jurisdiccio-
nes, por lo que existe una amplia cantidad de matriculas compartidas entre provincias patagdnicas y otras
provincias de diferentes regiones del pais.

11
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Grafico 6 - Matriculas de médicos compartidas por jurisdiccion.
Aio 2013.
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Fuente: Direccion Nacional de Regulacion Sanitaria y Calidad en Servicio de Salud, en base al REFEPS. Afio 2013

Tierra del Fuego, Rio Negro y Buenos Aires son las provincias que cuentan con mas profesionales matricu-
lados en dos o mas jurisdicciones. Para las provincias patagodnicas vale la explicacion del grafico anterior,
mientras que en el caso de la provincia de Buenos Aires las razones de la multiplicidad de matriculas se
hallan en la gran cantidad de profesionales que realizan un ejercicio de la profesién compartido entre
dicho dmbito y el de la Ciudad de Buenos Aires.

12
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Tabla 1. Distribucion por grupos de edad y sexo de los médicos especialistas
reconocidos por autoridad competente’, Argentina 2015.

FEMENINO TOTAL

<29 afios 439 38% 725 62% 1.164
30-34 afios 3.876 38% 6.221 62% 10.097
35-39 afios 5.912 43% 7.684 57% 13.596
40-44 afios 6.196 49% 6.578 51% 12.774
45-49 afios 6.037 53% 5.434 47% 11.471
50-54 afios 4.641 57% 3.450 43% 8.091
55-59 afios 6.902 55% 5.555 45% 12.457
60-64 afios 5.543 67% 2.775 33% 8.318
> 65 afios 10.413 76% 3.203 24% 13.616
49.959 55% 41.625 45% 91.584

Fuente: Estudio de Demografia Médica, Argentina 2015. Ministerio de Salud de la Nacion. Valores perdidos 463

Grafico 7 . Piramide de edad y sexo de los especialistas reconocidos por

autoridad competente” menores de 65 afios. Argentina 2015.
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La poblacion de especialistas sigue la misma tendencia que la de los médicos en general. Encontramos un
proceso de feminizacién sostenido, que se hace visible para la poblacion menor de 45 afios. En los grupos
de edad mas avanzada se puede observar aun una preponderancia de los varones.

*_ Incluye: especialistas certificados, especialistas contratados en el sector publico y egresados de residencias nacionales.
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Grafico 8 - Enfermeros en edad activa segun
mayor grado de titulacidon. Aiho 2013.

- Aux. Enfermeria
. Tec. Enfermeria
. Lic. Enfermeria

Aux. Enfermeria Tec. Enfermeria Lic. Enfermeria Total
86.073 73.373 19.729 179.175
48,04% 40,95% 11,01% 100,00%

Fuente: Direccion Nacional de Regulacion Sanitaria y Calidad en Servicio de Salud, en base al REFEPS. Afio 2013

En Argentina los trabajadores de enfermeria contabilizan un total de 179.175, que en su relacion con la
poblacién total del pais da 4,24 cada mil habitantes. Mas de la mitad de los mismos tiene calificacién pro-
fesional, lo cual es un avance importante de los tGltimos 10 afios, ya que anteriormente predominaban los

auxiliares de enfermeria.

El pais debe continuar trabajando en la profesionalizacidon de los trabajadores de enfermeria, dado que
Argentina reconoce como estandar de calidad adecuado para el cuidado de salud de la poblacién al nivel
de formacion técnico. Tomando como base estos niveles de calificacion, la relacién entre enfermeros (li-
cenciados y técnicos) y médicos es de 0,56, para el afio 2013.

14
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Grafico 9
Auxiliares de
enfermeria en edad
activa segun sexo y
grupo etario.
Ano 2013

Grafico 10
Técnicos en
enfermeria en edad
activa segun sexo y
grupo etario.
Ano 2013

Grafico 11
Licenciados en
enfermeria en edad
activa segun sexo y
grupo etario.
Ano 2013
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Fuente: Direccién Nacional de Regulacién Sanitaria y Calidad en Servicio de Salud, en base al REFEPS. Afio 2013

Las pirdamides de trabajadores de enfermeria muestran un claro predominio de las mujeres por sobre los

varones en la actividad. También podemos observar que existe una tendencia a la incorporacién de los

varones, aunque de manera gradual, sobre todo en los niveles de calificacion mas altos.
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Formacion de recursos humanos en salud

Argentina tiene una importante oferta de formacion para los trabajadores de todas las profesiones del
equipo de salud, tanto en el nivel técnico, universitario de grado y posgrado. El porcentaje mayoritario
de la oferta de formacién corresponde al sector publico y es de acceso gratuito para toda la poblacién
argentina y del extranjero.

Grafico 12 - Cantidad de alumnos, nuevos inscriptos y egresados

de carreras de salud de nivel superior no universitario.
Total Pais. 2013.
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Fuente: Relevamiento anual DINIECE 2013, Ministerio de Educacion. Elaboracién propia.

A nivel pais, la carrera de Enfermeria es la que cuenta con mayor cantidad de matricula asi como también de
ingresantes y egresados. Le siguen Radiologia e Instrumentacion Quirurgica. Ademas de la formacidn técnica
de nivel superior no universitario (cuyos datos aqui se presentan), en Argentina se ofrece la posibilidad de
cursar tecnicaturas universitarias (pregrado). El total de carreras técnicas en el pais era de 852 en 2010*.

*http://www.msal.gov.ar/observatorio/images/stories/documentos_formacion/tecnicos/INFORME-FINAL-ACADEMI-
CO_ECM_sin_anexo_1_y_2.pdf
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Grafico 13 - Evolucion de nuevos inscriptos y egresados de la carrera

de enfermeria. Sistema universitario, 2007 - 2013
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Fuente: Base de datos del Departamento de Informacién Universitaria, Ministerio de Educacion de la Nacion.

Elaboracion propia.

La cantidad de inscriptos de las carreras de enfermeria del sistema universitario se ha incrementado en
el periodo estudiado. Entre 2007 y 2013, el nimero de ingresantes aumentd en un 70%. Esto da cuenta
del proceso de profesionalizacidn de los trabajadores de la enfermeria, que comenzaron a volcarse hacia
la formacién de nivel universitario. No obstante, se evidencia un decrecimiento en los egresados en los
ultimos dos afos considerados.
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Bioquimica

Grafico 14
Evolucion de nuevos
inscriptos en el
Sistema Universitario.
Carreras de Ciencias
de la Salud,
2007-2013.
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Grafico 15
Evolucion de
egresados del
Sistema Universitario.
Carreras de Ciencias
de la Salud,
2007-2013.
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Fuente: Base de datos del Departamento de Informacion Universitaria, Ministerio de Educacion de la Nacion. Elaboracion propia.

La evolucion de la matricula universitaria entre los afios 2007-2013, indica que Psicologia y Medicina son
las carreras que encabezan la eleccidn de los inscriptos a carreras de Ciencias de la Salud a lo largo de los
afios. En el caso de los egresados, se mantiene la misma tendencia para todas ellas.

18




v Ministerio de Presidencia
Salud de la Nacién

OBSERVATORIO

FEDERAL DE RECURSOS HUMANOS EN SALUD

Los Recursos Humanos de Salud en Argentina, Afio 2015

Grafico 16 - Oferta de cargos de Residencia para recién graduados
médicos 2013. Distribucion y comparacion con el nimero de
egresados de las Facultades de Medicina 2012, por region.
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Fuente: Base de datos de Residencias de la Direccion Nacional de Capital Humano y Salud Ocupacional,

Ministerio de Salud. Elaboracién propia.

Considerando los nimeros a nivel del pais, encontramos que existe una situacion casi de paridad entre
los cargos para la formacion de residentes médicos y los egresados de las facultades de medicina del afio
anterior. Esto constituye una situacion alentadora de los ultimos afios, que revierte la tendencia pasada de
escasa oferta para la formacion de especialistas. Para el aflo 2013, la relacidn entre vacantes de Residen-
cia y médicos recién graduados es de 0,94 cargos por cada médico. Al desagregar los nUmeros por regidn
notamos diferencias, las cuales se relacionan con la capacidad de formacion que tienen algunos territorios
por poseer varias facultades de medicina, como es el caso de la regidn central. Las restantes regiones ope-
ran como receptoras de jovenes médicos, ya que son mas las vacantes para la formacién de especialistas
que la cantidad de egresados de la misma region.
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Grafico 17 - Cargos de Residencia ofrecidos total del pais,
segun financiamiento. Afo 2014.
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Fuente: Base de datos de Residencias de la Direccién Nacional de Capital Humano y Salud Ocupacional,

Ministerio de Salud. Elaboracion propia.

La distribucidon por financiamiento de las plazas totales para residencia que se ofrecen en el pais muestra
que mas de la mitad de ellos corresponden a vacantes ofrecidas por los ministerios de salud provinciales.
Le siguen en importancia las vacantes que ofrece el estado nacional en los distintos territorios, y detrds se
ubica la oferta de los privados. Se destaca, entonces, que mas del 80% de la oferta para la formacién de
especialistas en salud en Argentina, es de cardcter publico, establecida en base a las necesidades sanita-
rias de los habitantes del territorio nacional.
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Grafico 18 - Residencias nacionales. Evolucion de cargos totales,

oferta para nuevos ingresantes y cargos cubiertos por
nuevos ingresantes, 2003-2014.
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Fuente: Base de datos de Residencias de la Direccion Nacional de Capital Humano y Salud Ocupacional,

Ministerio de Salud. Elaboracion propia.

A partir de 2009 se incrementd sensiblemente la oferta de cargos nacionales de Residencia de primer afio
en algunas especialidades priorizadas por el Consejo Federal de Salud (COFESA). La planificacién de la
cantidad de cargos se realiza en conjunto con cada provincia, a su requerimiento y analizando la capacidad
formadora. El aumento de la oferta de cargos alcanza un 68% pero, si bien la cantidad total de ingresantes
también se incrementa, no lo hace en igual proporcion.
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Grafico 19 - Residencias nacionales. Evolucidn de cargos totales, oferta para

nuevos ingresantes y cargos cubiertos por nuevos ingresantes, 2003-2014.
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Grafico 20 - Residencias nacionales. Evolucion de ofertas de cargos
de especialidades priorizadas , 2004-2014.
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Fuente: Base de datos de Residencias de la Direccion Nacional de Capital Humano y Salud Ocupacional,
Ministerio de Salud. Elaboracion propia.
El incremento de la oferta en especialidades priorizadas por el COFESA es visible a partir del afio 2009,
sobre todo en Medicina General y Pediatria, especialidades pilares para la estrategia Atencién Primaria,
y en Anestesiologia y, en menor medida, para las especialidades de area critica (Neonatologia, Terapia
Intensiva Pediatrica y de Adultos). Este aumento, sin embargo, tiene un impacto dispar en la cobertura
segln especialidad, encontrandose cifras deficitarias en Medicina General y en Neonatologia.
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Grafico 21 - Distribucion del total de residentes en actividad

por especialidad, aino 2014.
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Grafico 22 - Distribucion de residentes activos en especialidades

médicas priorizadas, afio 2014.

N:1963 Anestesiologfa
279

Medicina General
428

Tocoginecologia -

Salud Mental - Médico - 83

Neonatologia - 65 Fuente: Base de datos de

Terapia Intensiva Adultos - 56 Residencias de la Direccidn

BN 1% Psiquiatria - 26 Nacional de Capital Humano'y
1% Terapia Intensiva Infantil -15 salud Ocupacional,
Ministerio de Salud. Elabora-

cién propia.

Pediatria
767

23




v Ministerio de Presidencia
Salud de la Nacién

OBSERVATORIO

FEDERAL DE RECURSOS HUMANOS EN SALUD

Los Recursos Humanos de Salud en Argentina, Afio 2015

Grafico 23 - Distribucion de residentes nacionales activos en

otras profesiones del equipo de salud, afno 2014.
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Fuente: Base de datos de Residencias de la Direccion Nacional de Capital Humano y Salud Ocupacional,
Ministerio de Salud. Elaboracion propia.

Del total de residentes nacionales, el 83% realizan su formacidn en especialidades médicas, con una am-
plia preponderancia de especialidades prioritarias. Entre los médicos que se forman en dichas especiali-
dades, encontramos que un 39% lo hace en pediatria, seguido de un 22% en Medicina Familiar, y luego
Anestesiologia y Tocoginecologia con 14 y 12%, respectivamente.

En el caso de los residentes que se desempefian en otras profesiones del equipo de salud (17%), el mayor
porcentaje se distribuye entre los psicélogos (32%), los trabajadores sociales (10%), los bioquimicos (10%)
y los odontélogos (8%).
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Grafico 24 - Piramide total de residentes con beca nacional

en actividad por edad y sexo, todas las profesiones. Ao 2015.
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Fuente: Base de datos de Residencias de la Direccién Nacional de Capital Humano y Salud Ocupacional,
Ministerio de Salud. Elaboracion propia.

La piramide permite corroborar la tendencia a la feminizacion de las profesiones de salud. La mayoria de los
jovenes que realizan la Residencia en salud son mujeres, de edades comprendidas entre los 25 y 33 afios.
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Examen Unico de Ingreso a Residencias Médicas

El Examen Unico de Ingreso a Residencias Médicas (EU) surge en 2011 a partir de una propuesta de las
seis provincias patagonicas, de optimizar la gestiéon de los concursos de ingreso a las residencias y mejo-
rar la captacion de profesionales para sus plazas de formacion.

El EU permite unificar la preinscripcion, el cronograma y la prueba de seleccién multiple que se requiere
para el ingreso a las Residencias Médicas en las distintas jurisdicciones y la posterior reubicacion en otra
provincia o especialidad de aquellos que no hubieran ingresado en la plaza deseada en primer término.
Se mejora la calidad del instrumento de evaluacién, ya que en lugar de elaborarse un examen por pro-
vincia, todas las provincias aportan a la construccidn de una Unica herramienta. A su vez, incrementa la
informacion sobre la oferta de Residencias y facilita a los jovenes médicos el acceso a Residencias en todo
el pais, ya que pueden dar examen en la sede mas cercana a su domicilio. Los postulantes se presentan
para una especialidad y una provincia, lo que brinda mayor previsibilidad y transparencia en la cobertura
de los cargos.

Cada provincia mantiene su reglamentacién en relaciéon al proceso completo para el ingreso a las Resi-
dencias. Es decir, cada provincia organiza su propio concurso de acuerdo a la reglamentacion vigente.

De las seis provincias iniciales, en la actualidad son 19 las jurisdicciones que participan del EU, ademas
de diversas instituciones del sector publico.
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Tabla 2 - Examen Unico de Ingreso a Residencias Médicas (EU),
2011-2015.

Provincia
Preinscriptos 519 695 2466 4439 4240
o 19 19
PI’C.)V_InCIaS 6 11 18 Pro.vinc'ias + Proyincjas +
participantes Instituciones | Instituciones
Nacionales Nacionales
Especialidades 20 21 33 40 39
Habilitados para s/d 463 1790 3498 3456
rendir
2954 2862
Rindieron examen 246 362 1666 (+286 (+340
asociados) asociados)
Aprobaron 93% 83,4% 79,5% 96,1% 84%
119 200 715 871 880
e pa—— (48% de (55% de (43% de (29,4% de (30,7% de
los que los que los que los que los que
rindieron) rindieron) rindieron) rindieron) rindieron)
[0)
7% de cobertura s/d s/d 64% 67% 66%
de los cargos

Fuente: Base de datos de SISA, elaboracion propia.

A partir del afio 2014, con la incorporacion de las instituciones dependientes del Ministerio de Salud Na-
cional, el volumen de cargos y postulantes que mueve el EU se ha ampliado notablemente. La cantidad de
médicos que rinden examen llega casi a duplicarse. También se registra un crecimiento de la oferta de espe-
cialidades. En relacién con los resultados, el afio 2014 presenta una caida en el porcentaje de médicos que
tomaron cargo, por sobre los que rindieron. Ello sucede, por un lado, debido al aumento en el porcentaje
de médicos que aprueban el examen (de 79,5 en 2013 a 96,1% en 2014) y, por otro lado, a la incorporacion
de las instituciones nacionales que son altamente competitivas. En relacidn con la cobertura de los cargos, a
pesar de que las plazas para Residencias alcanzan para cubrir las necesidades de formacion de los médicos
que egresan de las universidades afo tras afio, en los Ultimos se observa una tendencia a la no cobertura de
los cargos ofrecidos en ciertas especialidades y regiones del pais.
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Tabla 3 - Alcances y cobertura EU 2013-2015,
segun jurisdiccion de concurso.

2014 2015
Rindieron Rindieron / Cobertura Rindieron Rindieron / Cobertura Rindieron Rindieron / Cobertura
examen Ccargo examen cargo examen cargo
Catamarca 12 0,57 33% 14 0,67 43% 20 0,83 50%
Chubut 23 0,43 37% 39 0,75 48% 32 0,57 46%
Entre Rios 83 0,98 64% 83 1,09 64% 98 1,17 64%
Formosa 16 0,28 21% 14 0,29 25%
LS ECRELES 1273 8,43 99% 1371 9,08 96%
Garrahan - Cruce
Jujuy 51 0,74 54% 96 1,45 58% 42 0,65 51%
La Pampa 11 0,38 34% 11 0,41 37% 7 0,24 7%
La Rioja 44 0,73 55% 60 1,03 67% 68 1,11 75%
Neuquén 98 1,92 73% 81 1,62 80% 81 1,47 84%
Rio Negro 32 0,71 31% 35 0,85 56% 52 1,27 61%
Salta 101 0,95 50% 108 0,98 52% 122 1,17 58%
San Juan 99 1,50 77% 125 2,08 100% 102 1,89 91%
San Luis 18 0,75 63% 15 0,88 76% 12 0,38 25%
Santa Cruz 3 0,17 17% 5 0,29 41% 8 0,47 53%
Santa Fe 736 6,63 100% 663 6,14 100% 479 3,80 95%
sa”;:g:’ode' 30 0,59 37% 19 0,37 25% 42 0,78 37%
Tierra del Fuego 17 2,83 83% 5 0,83 67% 4 0,67 50%
Tucuman 108 0,92 80% 146 1,19 85% 140 1,14 84%
UNNE (Chacoyy 196 0,95 74% 160 0,79 54% 168 0,80 51%
Corrientes)
INAREPS 4 1,33 67%
1666 1,48 64% 2954 2,28 67% 2862 2,14 66%

Fuente: Base de datos de SISA, elaboracion propia.

La relacién entre postulantes que rindieron el examen y la cantidad de cargos ofrecidos, es dispar a nivel
federal. Encontramos jurisdicciones que tienen una relacion favorable, tal es el caso de las Instituciones
Nacionales o Santa Fe, mientras que otras no cuentan con postulante suficientes para cubrir los cargos que
se ofrecen en sus concursos, como ocurre en San Luis, La Pampa o Formosa. Las provincias que cuentan con
una facultad de medicina en su territorio se ubican en una situacion ventajosa para la cobertura de vacantes
frente a las que no tienen posibilidad de formar médicos en la misma provincia. Dicha situacion se repite en
los tres afios considerados, teniendo como consecuencia grandes disparidades en el porcentaje de cobertura
de las vacantes en las distintas provincias.
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Tabla 4 - Alcances y cobertura EU 2013-2015,
segun especialidad de concurso.

15
Rindieron | Rindieron Cobertura Rindieron | Rindieron Cobertura Rindieron | Rindieron Cobertura
examen / cargo examen / cargo examen / cargo

Pediatria 214 1,15 70% 645 2,56 76% 655 2,48 76%
Medicina general v/o medicina 224 0,72 40% 196 0,63 42% 185 0,57 39%
Clinica Médica 301 2,33 74% 389 3,06 85% 369 2,65 76%
Tocoginecologia 137 1,29 60% 199 1,63 62% 210 1,64 64%
Cirugia General 176 2,84 100% 245 3,50 83% 240 3,24 82%
Anestesiologia 213 4,63 100% 385 6,75 100% 369 5,86 100%
Ortopedia y Traumatologia 82 2,34 97% 119 2,77 65% 91 2,02 78%
Terapia intensiva 15 0,35 42% 34 0,60 44% 40 0,63 33%
Cardiologia 50 2,17 78% 97 5,39 83% 75 3,75 95%
Psiquiatria 32 1,19 63% 25 1,14 53% 26 1,08 92%

Salud Mental 30 1,30 52% 67 2,68 88% 56 2,15 54%
Anatomia Patoldgica 25 2,08 100% 21 1,62 85% 26 2,00 85%
Neonatologia 9 0,24 21% 24 0,71 47% 14 0,54 42%
Oftalmologia 29 3,22 100% 84 5,25 100% 81 6,23 100%
Neurocirugia 25 3,13 100% 77 6,42 100% 68 6,18 100%
Diagnéstico por Imdagenes 22 2,75 100% 45 3,21 93% 68 4,86 100%
Cirugia infantil (cirugia pediatrica) 14 1,75 100% 40 3,33 83% 31 3,88 100%
Neurologia 12 2,00 100% 34 4,86 100% 29 4,14 86%
Otorrinolaringologia 6 1,20 100% 20 2,86 100% 27 3,00 100%
Infectologia 4 0,67 67% 24 3,43 86% 15 3,75 100%
Fis‘“’:;f;’g)ﬁ‘i’ti:i?gnﬁ)'“ca y 5 1,00 80% 10 1,11 56% 1 1,38 63%
Urologia 7 1,75 100% 18 6,00 100% 16 3,20 80%
Gastroenterologia 10 3,33 100% 25 3,57 100% 29 7,25 100%
Emergentologia 2 0,40 40% 3 0,16 16% 6 0,50 33%

Cardiologia infantil 4 2,00 100% 5 1,67 100%

Neumonologia 1 0,50 100% 11 2,75 75% 8 2,00 50%
Oncologia 1 0,50 100% 16 8,00 100% 12 6,00 100%
Dermatologia 6 3,00 100% 30 10,00 100% 33 11,00 100%
Terapia intensiva infantil 1 0,25 25% 0 0,00 0% 1 0,25 25%

Geriatria 1 0,50 50% 1 0,25 25% 1 0,25 0%
Reumatologia 6 6,00 100% 4 1,33 100% 5 5,00 100%
Genética médica 2 2,00 100% 10 2,50 100% 9 2,25 100%
Ginecologia 0 0,00 100% 2 2,00 100% 4 4,00 100%
Nefrologia 3 3,00 100% 7 2,33 33%
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2014 2015
Rindieron | Rindieron Cobertura Rindieron | Rindieron Cobertura Rindieron | Rindieron Cobertura
examen / cargo examen / cargo examen / cargo
Endocrinologia 19 19,00 100% 16 16,00 100%
Hematologia 6 6,00 100% 5 5,00 100%
Prevencion y asistencia a las
e 0 0,00 0% 0 0,00 0%
Cirugia plastica y reparadora 15 15,00 100% 19 19,00 100%
Hemoterapia e
inmunohematologia 1 0,50 50% 0 0,00 0%
Epidemiologia 1 0,50 50% 1 0,33 67%
Alergia e inmunologia 2 2,00 100% 4 4,00 100%
TOTAL 1666 1,48 64% 2952 2,28 67% 2862 2,14 66%

Fuente: Base de datos de SISA, elaboracidn propia.

En relacién con la cobertura por especialidad, también podemos hallar diferencias. Existen especialidades
que son muy requeridas y se mantiene su cobertura total a lo largo de las distintas ediciones del EU. Tal es
el caso de Anestesiologia, Diagndstico por Imagenes, Oftalmologia, Neurocirugia, entre otras. En el extremo
opuesto se encuentran algunas especialidades que tienen una amplia oferta de cargos en distintas provin-
cias e instituciones, pero no consiguen atraer la cantidad de jévenes médicos necesaria para cubrir todas las
vacantes. Es lo que ocurre con la especialidad de Medicina General y/o Familiar.
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Reflexiones finales

El campo de los recursos humanos en salud constituye un universo complejo de actores e instituciones pro-
venientes de diversos sectores como el de la formacidn, el trabajo, la salud y la ciencia y tecnologia, con sus
dindmicas y caracteristicas particulares. En Argentina, la organizacion federal contribuye a complejizar el
escenario. En este marco, promover la construcciéon de informacidn de caracter publico, y accesible para toda
la poblacidn, es uno de los principales objetivos que impulsa el trabajo cotidiano del Observatorio Federal de
Recursos Humanos en Salud.

En la Ultima década, el Ministerio de Salud de la Nacion ha conseguido importantes avances en la construc-
cién de informacion sistematizada y confiable sobre los recursos humanos en salud en el vasto territorio
nacional. Ello ha resultado de fundamental importancia para el reconocimiento del escenario (oferta y de-
manda), fortaleciendo la construccién de gobernanza sobre los procesos de planificacién y gestion.

Una caracteristica de la consolidacion de la informacion de recursos humanos en Argentina es que ha sido,
y seguira siendo, un proceso concertado. Concertado a nivel federal, con los Ministerios y Secretarias de
Salud de las distintas provincias y localidades, y también a nivel sectorial, con los Ministerios de Trabajo y
Educacion de la Nacidn, con los cuales se trabaja sistematicamente en la construccion de la informacion en
un campo complejo.

El desafio pendiente para los proximos afios es estimular la creacion de Observatorios locales para fortalecer
una red, avanzando con el proceso de sistematizacidn y consolidacién de los datos a nivel local y provincial,
mejorando los circuitos de recoleccién de la informacidn, acortando los tiempos de procesamiento y de difu-
sion de los resultados, con el propdsito de acompafiar la toma de decisiones sanitarias.
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