
Una década de privatización de la Sanidad Pública en Baleares

6 de Noviembre 2025. 

LA SANIDAD PÚBLICA EN BALEARES
¿Dónde estamos? ¿A dónde vamos?

Organizada per la Federació d’Associacions de Veïns de Felanitx i l´Associació per a la 
Defensa de la Sanitat Pública de les IB (ADSP-IB). Intervienen: Jose Manuel Aranda, 
Maribel Coma, Miguel Reyero. Presentación PPT: Quico Puigventós . Dirección you

tube: https://www.youtube.com/watch?v=wUIaJ97udW0



Informe FADSP 2025
La Privatizació Sanitaria a les CCAA  

11º Informe

https://fadsp.es/privatizacion-sanitaria-espana-2025/

FADSP 11º Informe «La Privatización sanitaria en las CCAA»



BALEARES

Gran aumento
de la privatización
en 10 años

https://fadsp.es/privatiza
cion-sanitaria-espana-
2025/

FADSP 11º Informe «La 
Privatización 
sanitaria en las 
CCAA»



https://fadsp.es/privatizacion-sanitaria-espana-2025/

FADSP 11º Informe «La 
Privatización sanitaria en las 
CCAA»



(1) FADSP 11º Informe «La Privatización sanitaria en las CCAA 2025
(2) FADSP Informe La Atención Especializada en las CCAA 2024

https://fadsp.es/privatizacion-sanitaria-espana-2025/
https://fadsp.es/informe-atencion-especializada-ccaa/

Médico general privado

- El % de personas que acuden al médico general privado es del 31,8 %, el más 
alto de las CCAA (2024), según el barómetro sanitarsio (1)

Médico especialista hospital 

- El número de consultas anuales a especialistas del sector privado x1000 hab
es de 47,4 el segundo más alto  de las CCAA (2024) (1). 

- Un 34,4% de la población acudió al especialista de  la sanidad  privada,  y 
un 45,2% al de la sanidad pública en el año 2023 (2). 

- La alta frecuentación del sector privado (el más alto de las CCAA,) reflejo del 
elevado % de la población de Baleares con doble aseguramiento. 

SITUACIÓN ACTUAL PRIVATIZACIÓN EN 
BALEARES 



SITUACIÓN ACTUAL PRIVATIZACIÓN EN 
BALEARES 

En hospitales:

- En 2022 había en funcionamiento 904 camas hospitalarias en el sector 
privado (26,9%) y 2.458 en el público (73,1%) (2)

- En 2022 el 44,7 % de altas hospitalarias fueron de financiación privada  y el  
55,3% pública(2). 

- En cuanto el número de estancias hospitalarias la proporción es de 33,8 % 
para la privada y el  66,2 % pública (2) , ya que la estancia media en los 
hospitales privados fueron mucho más bajas -casi la mitad- que en los 
públicos.

En cuanto a las urgencias:

- Baleares fue la CA con mayor actividad en 2022 (795/1000 hab),  muy 
superior a la media en España (652/1000 hab) (2)

(1) FADSP 11º Informe «La Privatización sanitaria en las CCAA 2025
(2) FADSP Informe La Atención Especializada en las CCAA 2024
https://fadsp.es/privatizacion-sanitaria-espana-2025/
https://fadsp.es/informe-atencion-especializada-ccaa/



Seguros privados
Alto % de la población con seguros privados

https://www.fundacionidis.com/informes/analisis-de-situacion-de-la-sanidad-privada/observatorio-sanitario-privado-2025

Baleares 30,8 %

Informe IDIS 2025



En resumen
-Los recursos hospitalarios y la actividad del sector privado tiene un gran peso en el conjunto
de Baleares. Los datos más recientes muestran un gran afianzamiento de la sanidad privada
(derivación de pacientes, aumento de conciertos, frecuentación consultas especializada) y signos 
de debilitamiento dela pública (listas espera, opinión ciudadana, gasto farmacéutico). 

Es el resultado de las políticas sanitarias seguidas en la última década por las administraciones 
sanitarias de gobiernos de diferente signo, han coincidido en un modelo que prioriza la 
denominada colaboración público-privada.

-El sector público sigue siendo referente para la mayor parte de la población en hospitalización
y en consultas.

-El sector público atiende a los dos tercios de la población de Baleares sin aseguramiento 
privado y una buena parte de los pacientes con doble aseguramiento, sobre todo en pacientes 
con procesos más graves. 

El número de camas y las actividades realizadas con recursos públicos reflejan que el sector 
asume la asistencia de los pacientes más complejos (mayor estancia media) y los tratamientos
más costosos.



https://www.lavanguardia.com/vida/20251022/11184669/sanidad-publica-
preferida-problema-grave-salud.html



LAS CONSECUENCIAS



Listas de Espera en Baleares
En Sep de 2025 se supera por primera vez la cifra de 100.000 pacientes en la 

lista de espera de atención especializada de hospital

• A 1 de Nov 2025: Los pacientes en lista de espera ascienden 
a 103.768. 
– El número de pacientes pendientes de una primera consulta (LEC) al 

especialista hospital es de 87.994 pacientes (el 35 % con demora de 
más 2 meses)-

– El número de pendientes de cirugía (LEQ) asciende a 15.774 pacientes 
(el 17% con demora de más de 6 meses)

• Respecto a hace 1 año (1 de Nov de 2024):
– Aumento de 4.836 pacientes en LEC y 835 en LEQ
– Aumento de demora media de 98 a 106 días en LEQ y disminución de 

81 a 62 días  en LEC ADSP-IB Datos a 1 de Nov 2025 

https://www.ibsalut.es/es/servicio-de-salud/transparencia/transparencia-en-datos-
sanitarios/listas-de-espera/lista-de-espera-diaria-de-consultas-externas-y-quirurgicas



Listas de espera
1 de Nov 2025. Evolución 2020-2025

LEC Listas de espera de Consultas de especialista hospital
LEQ Listas de espera para intervención Quirúrgica



Listas de espera
1 de Nov 2025. Evolución 2020-2025

LEC Pacientes de Consultas de especialista hospital con  demora + de 60 días
LEQ Pacientes para intervención Quirúrgica con demora + de 6 meses



https://elpais.com/sociedad/2025-10-15/andalucia-valencia-baleares-aragon-
y-navarra-ocultan-las-listas-de-espera-de-las-pruebas-radiologicas.html

Transparencia?



Transparencia?

https://www.ultimahora.es/noticias/local/2025/10/16/2491941/salut-publica-listas-espera-pruebas-diagnosticas-pero-registra.html



Y en Atención Primaria

https://www.rtve.es/noticias/20230130/sanidad-baleares-datos-cifras-sistema-salud/2416367.shtml



Y en Atención Primaria

https://www.diariodemallorca.es/mallorca/2025/11/04/medicos-enfermeras-denuncian-penosas-condiciones-123323421.html



LAS CONSECUENCIAS ECONÓMICAS

PRESUPESTO SANITARIO DE LA CA 
BALEARES

Pastel de presupuesto de la CA dedicado a Sanidad:

GRAN PESO DEL GASTO DEDICADO A 
MEDICAMENTOS Y A ASISTENCIA CON MEDIOS 

AJENOS A LA SANIDAD PUBLICA 
EN DETRIMENTO DE LOS RECURSOS 

ASISTENCIALES Y DE INVERSION



Impacte Pressupostari
Pressupost global Govern Illes Balears

2024

Pressupost global: 7.320.653,447 mill € sense deute pública: 
6.365.475,963 mil €  
Pressupost Salut:2.323.643,276 mill €   
Medicaments despesa, estimació previista 567.096,847 mill €
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Presupuesto 2024 
Datos ajustados *

(*) Se suman les  partidas de Terapias  Respiratorias  (epígrafe 22728) , Transportes 
sanitarios aerieos epígrafes 22302) iHemodiálisis H. Manacor (22727)



CONCIERTOS PARA ASISTENCIA POR MEDIOS 
AJENOS

Centros Concertados, Derivaciones de pacientes en listas de espera 



FUENTES;
-Años 2002 a 2021  Estadística de Gasto Sanitario Público (EGSP)consolidado Ministerio Sanidad http://msssi.gob.es/estadEstudios/estadisticas/sisInfSanSNS/pdf/egspGastoReal.pdf-
-Año 2022 a 2024: Presupuestos Govern Illes Balears . https://pressupostsillesbalears.cat/es/politicas/41/salud#view=functional&year=2024
-Proyecto de presupuesto 2025 PrInformació actualitzada: gener 2025 (Pròrroga del pressupost per a l'any 2025) Servei de Salut https://www.caib.es/sites/estadistiques/ca/2025_p/
(*) Se suman les  partidas de Terapias  Respiratorias  (epígrafe 22728) , Transportes sanitaris ( epígrafes 22302 i 22303) i Hemodiálisis H. Manacor (22727)

Baleares: Evolución del Gasto sanitario público en 
conciertos 2002-2025
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CONCIERTOS PARA ASISTENCIA POR MEDIOS 
AJENOS

Centros Concertados, Derivaciones de pacientes en listas de espera 

-En 2024 el porcentaje del Gasto Sanitario Público dedicado a conciertos (8,6%)
se encuentra entre los tres más altos de las CCAA, solo superado por Cataluña y 
Madrid.

-El % del presupuesto público dedicado a Conciertos con el sector privado se 
multiplicó x 2 en el periodo  de 2010 a 2021  

-En el presupuesto de 2025 se asignaron 177,03 mill € a la “Asistencia Sanitaria 
por Medios ajenos”. Pero si sumamos a esta  cifra las partidas de Terapias 
Respiratorias, Hemodiálisis H. Manacor y Transportes sanitarios aéreos los 
presupuestos en asistencia sanitaria con medios ajenos alcanzan la asignación de 
198,7 mill € lo que representa el 8,1 % del total de gasto publico en sanidad. 

-Además para “Servicios de Derivación Asistencial” de “Atención Especializada” 
se asignaron 29,6 mill €, lo que sumado al % de gasto público para medios ajenos 
alcanzaría el 9,3% del presupuesto de 2025.



ALGUNAS DE LAS CAUSAS

Conflictos de interés

Precios abusivos de los medicamentos

Docencia e investigación en salud financiados por la 
industria

Poca transparencia



Conflictos de interés

https://www.infolibre.es/politica/etico-medico-trabaje-vez-publica-privada-seis-comunidades-exigen-
exclusividad-plantillas_1_1951317.html



https://www.redaccionmedica.com/autonomias/asturias/asturias-repensara-la-
exclusividad-medica-pero-la-abrira-a-mas-profesiones-
1969?utm_source=redaccionmedica&utm_medium=email-2025-10-
30&utm_campaign=boletin

Conflictos de interés



ELEVADO GASTO DE MEDICAMENTOS
EN HOSPITAL Y EN RECETA



ELEVADO GASTO DE MEDICAMENTOS
EN HOSPITAL Y EN RECETA



ELEVADO GASTO DE MEDICAMENTOS
EN HOSPITAL Y EN RECETA



¿Transparencia?

Las partidas de presupuesto asignadas a la “Asistencia Sanitaria por Medios
Ajenos” , no aportan una información detallada ni suficiente. Sobre todo de
las partidas de importe más elevado, asignando millones de euros de forma
inespecífica. Por ejemplo los 93.202.000 € asignados en 2025 Altres serveis
d'assistència sanitària 600”. O los 78.095.000  € asignados igualmente en
2025 a Serveis assistencials concertats/prestats per tercers, atenció
especialitzada”.

Desde la ADSP-IB se ha pedido reiteradamente y desde hace años para que
se publiquen los importes de los convenios con detalles de empresas
adjudicatarias, duración y objetivos, fechas renovación y/o de terminación.

Reclamamos la máxima transparencia de los convenios firmados con la
sanidad privada, de su seguimiento y de su rendición de cuentas, tanto de
los nuevos convenios como los del resto.



LO QUE DEMANDAMOS
Plataforma Ciutadana per la Sanitat Pública de 

les IB

- Reforzar la Atención Primaria de Salud.

- Disminución de las listas de espera a través 
de la gestión clínica de jefes comprometidos 
con la dedicación exclusiva y recursos 
suficientes.

- Acabar con la precariedad laboral, 
implementando una política de personal  
incentivadora para los todos los trabajadores y 
trabajadoras del SNS

- Reversión progresiva de la privatización y 
financiación suficiente del SNS.



a. REFORZAR LA ATENCIÓN PRIMARIA DE SALUD. Asegurando los 
principios que la definen: la accesibilidad universal, la continuidad de la 
asistencia, la integralidad de los servicios, la participación social y la 
coordinación con otras partes del sistema sociosanitario. Eliminando 
las listas de espera y con una dotación presupuestaria y de personal 
suficiente

b. DISMINUCIÓN DE LAS LISTAS DE ESPERA DE HOSPITAL A TRAVES 
DE LA GESTIÓN CLÍNICA DE JEFES COMPROMETIDOS Y CON 
DEDICACIÓN EXCLUSIVA. Dotación de recursos suficientes a los 
Hospitales para resolver sin colaboración público privada las listas de 
espera, fundamentalmente mediante la optimización de horarios de 
profesionales, consultas y quirófanos, y no aumentando las llamadas 
peonadas. Orientar la asignación de recursos no solo a la cantidad de 
actividad realizada como a lo realmente conseguido en términos de 
salud de las personas. Aplicación de incompatibilidades a jefes de 
servicio, de sección y gerentes del SNS. 

LO QUE DEMANDAMOS
Plataforma Ciutadana per la Sanitat Pública de les IB



c. ACABAR CON LA PRECARIEDAD LABORAL IMPLEMENTANDO UNA 
POLÍTICA DE PERSONAL INCENTIVADORA PARA TODOS LOS 
TRABAJADORES Y TRABAJADORAS DEL SNS: Dar estabilidad, acabar 
con la precariedad laboral y aplicar mejoras salariales e incentivos 
reales, incentivando de manera especial la dedicación exclusiva. Se 
trata de dar prestigio al SNS mediante el reconocimiento profesional. 
Poner en marcha una política de incentivos para cubrir plazas de difícil 
cobertura.

d. REVERSIÓN PROGRESIVA DE LAS PRIVATIZACIONES Y 
FINANCIACIÓN SUFICIENTE DEL SNS. La sanidad pública en España 
está infrafinanciada. La deriva de presupuesto al sector privado agrava 
el problema y es la causa final del deterioro de los servicios.

. 

LO QUE DEMANDAMOS
Plataforma Ciutadana per la Sanitat Pública de les IB

LA SANIDAD PÚBLICA NO SE VENDE, SE DEFIENDE




