
El resultado de repasar quién es-
tá al frente de los hospitales cata-
lanes cristaliza una realidad que
algunos profesionales llevan
años denunciando y que todavía
hace poco ha vuelto a poner so-
bre la mesa el Colegio Oficial de
Médicos de Barcelona en una en-
cuesta a sus colegiados: las muje-
res son mayoría en las aulas y en
los escalafones más bajos de la
carrera profesional, pero todavía
les cuesta acceder a puestos de
mando.

Según los organigramas dispo-
nibles en las respectivas páginas
web de los complejos hospitala-
rios del Sistema sanitario inte-
gral de utilización pública de Ca-
taluña (Siscat), solo los hospita-
les de Viladecans, Bellvitge, el
Municipal de Badalona, el Institu-
to Catalán de Oncología, el Parc
Salut Mar, el centre MQ Reus, el
Josep Trueta de Girona, la Clíni-
ca de Ponent y la Clínica Terres
de l’Ebre están regidos por muje-
res. En el resto de la cúpula direc-
tiva hay más paridad, pero si-
guen predominando los hom-
bres.

Un estudio firmado en 2015

por médicas del hospital Clínic
ponía ya de manifiesto la desi-
gualdad de género en el acceso a
cargos directivos. “Considerando
el conjunto de médicos con una
posición jerárquica, la propor-
ción de mujeres fue 8,1%, 5,8%,
7,3%, 9%, 10,2% y 8,3% versus
24,4%, 20,5%, 21,4%, 22,5%, 23,3%
y 20,08% en 1997, 2000, 2002,
2004, 2006 y 2008, respectiva-
mente”, recogía el informe, que
señalaba también que lamayoría
de especialidades entonces esta-
banmasculinizadas. “Solo aneste-
sia y psiquiatría infantil eran es-
pecialidades fuertemente femini-
zadas”, señalaba la investigación.

Techo de cristal
Con todo, aunque la feminiza-
ción de las especialidades está
en alza, el acceso a puestos de
mando sigue lastrando la igual-
dad de género en el sector médi-
co. “Es verdad que ahora en las
facultades todo son chicas, pero
enmi generación había más chi-
cos. Por eso en los cargos directi-
vos hay un elemento generacio-
nal y se acumulan más cargos

en manos de hombres porque
antes los hombres eranmás”, va-
lora la doctora Olga Pané, geren-
te del hospital del Mar. Pané es
una de las pocas mujeres que
está al frente de un hospital en
Cataluña. Achaca una parte de
la desigualdad de género a cues-
tiones generacionales y de demo-
grafía —la carrera profesional es
larga y los médicos que tienen
edad para acceder a cargos de
responsabilidad son mayores y,
por tanto, reflejan las proporcio-
nes de entonces, cuando había
más hombres que mujeres en la
profesión—.

Según la encuesta del COMB,
solo el 4% de lasmédicas en acti-
vo asumen puestos de responsa-
bilidad, mientras que el porcen-
taje de profesionales hombres
en cargos de poder dentro de la
sanidad catalana son el 14,5%. El
órgano colegial ya advirtió tam-
bién en otro estudio sobre el te-
cho de cristal dentro de la profe-
sión médica y lo ejemplificó en
que, en el Instituto Catalán de la
Salud (ICS), la mayor empresa
sanitaria pública que gestiona
ocho hospitales y el 80% de la

atención primaria en Cataluña,
el 86% de los jefes de servicios
de sus hospitales son hombres.
Las diferencias de género, seña-
laba el estudio, son menos acen-
tuadas a medida que se reduce
la categoría (los jefes de sección
son el 62,4% hombres y el 37,6%
mujeres).

“Poca conciliación”
Con todo, agrega Pané, hay ele-
mentos culturales y sociales que
influyen en la ausencia de muje-
res en cargos de responsabili-
dad. “Nosotros hacemos proce-
sos de selección y siempre hay
menos mujeres que hombres.
Valoramos mucho, por ejemplo,
la investigación, méritos que se
hacen fuera del horario laboral
y, la disponibilidad de tiempo
aún no es igual entre hombres y
mujeres”, valora la gerente del
hospital del Mar. Además, aña-
de: “También hay un reproche
en las familias, no hay orgullo
de que la mujer prospere. Las
mujeres, más que valorar los
cargos de responsabilidad bus-
can más la seguridad del hora-
rio y la estabilidad. Y cuando
progresas a cargos directivos,
hay muy poca conciliación. Las
jornadas se alargan y, sobre to-
do, son más inseguras”.

Pané rechaza que la materni-
dad sea un obstáculo en sí mis-
mo para asumir cargos de res-
ponsabilidad. De hecho, señala,
puede ser “una ventaja”. “Las
mujeres tienen, por cultura,
unas habilidades para tener car-
gos directivos: la mediación, por
ejemplo. Yo aprendí mucho edu-
cando a mis hijos, aprendí a ne-
gociar, a perseverar…”, señala.

La nueva consejera de Sa-
lud, Alba Vergès, asumió el
cargo anunciando un vuelco
a las políticas de salud para
dotarlas de perspectiva de
género. “Las mujeres viven
más años que los hombres,
pero con peor estado de
salud”, recuerda a menudo
en sus comparecencias. Así,
Vergès ya ha anunciado la
creación de un grupo de
trabajo por la igualdad de
género, que se encargará de
concretar cómo se implanta
esta perspectiva de género
en las políticas sanitarias.
Además, aseguró, en la
próxima convocatoria de
ayudas a la investigación
biomédica del Govern (PE-
RIS), no se subvencionarán
estudios que no incluyan
una buena representación
de mujeres en su muestra.

Perspectiva de
género en los
planes de Salud

Solo el 17% de los hospitales de la red
pública están dirigidos por mujeres

JESSICA MOUZO, Barcelona

El despacho noble de los grandes hospitales
de la red pública tiene nombre de hombre.
Pese a ser mayoría en las facultades deMedi-
cina, pocas mujeres acceden a la dirección

de los complejos hospitalarios de Cataluña.
EL PAÍS ha recogido los datos de los organi-
gramas empresariales que aparecen en la pá-
gina web de los 63 hospitales de la red públi-
ca catalana y solo el 17% (11 centros) están

dirigidos por mujeres. El Instituto Catalán
de la Salud (ICS), la gran empresa pública
que gestiona ocho grandes hospitales, es el
más paritario: la mitad de sus centros están
regidos por mujeres.
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