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En la última década ha aumentado el desfase de
la información sobre los costes de la salud mental en
España con respecto a los países del norte de Euro-
pa. No resulta admisible que un país clasificado por
la Organización Mundial de la Salud (OMS) como el
séptimo sistema sanitario más eficiente del mundo, en
20001, carezca de información oficial sobre un grupo
de enfermedades que supone el mayor coste directo
y total para el sistema sanitario de los países occi-
dentales2. España no pudo aportar datos sobre el gasto
y la financiación en salud mental al Atlas de la Salud
Mental en el Mundo de la OMS, y los indicadores bá-
sicos de recursos y de plazas en España incluidos en
2005 en este registro se refieren a 1996, y en muchos
casos son manifiestamente erróneos. No es de extrañar
que en la tasa de profesionales de salud mental en
España, que aparece en los mapas de la OMS, esté
más próxima a los países del norte de África que a
los de Europa3. La «Estrategia en Salud Mental del
Sistema Nacional de Salud», publicada por el Minis-
terio de Sanidad en 20074, no incluye datos científi-
cos sobre costes, sino que incorpora datos extraídos
de una encuesta efectuada por una consultora para
una compañía farmacéutica. Aunque el plan recono-
ce la falta de datos sobre la carga de los trastornos
mentales en España, no incluye la economía de la
salud mental entre sus objetivos, salvo una breve re-
comendación a que las comunidades autónomas
«proporcionen información científica sobre el coste-
eficiencia (sic) de los medicamentos a los profesionales
sanitarios y pacientes».

Afortunadamente, contamos con la información pu-
blicada por diversos grupos de trabajo y algunas ad-
ministraciones autonómicas. Los datos parciales dis-
ponibles apuntan a que el coste global de la salud mental
en nuestro país es tan elevado como en otros de nues-
tro entorno5, pero presenta peculiaridades que requie-
ren un análisis pormenorizado. Así, los costes directos
por esquizofrenia son hasta 10 veces inferiores a los
señalados en otros países europeos, como el Reino
Unido6, mientras que los costes atribuibles a carga fa-
miliar suponen el 70% de los costes totales atribuibles
a esta enfermedad7. Los estudios sobre la carga de en-
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fermedad, aplicados al coste-efectividad de diversas es-
trategias terapéuticas, indican la importancia de esta
información para establecer políticas de financiación8.
Los estudios sobre el gasto y los sistemas de finan-
ciación en España9, y en algunas comunidades autó-
nomas, como Cataluña10, indican la relevancia del gasto
fuera del sector especializado de salud mental, parti-
cularmente en servicios sociales y en atención prima-
ria. Contamos con datos sobre el uso de recursos asis-
tenciales relacionados con los trastornos psiquiátricos
y sobre el coste-efectividad de diversas alternativas te-
rapéuticas en atención primaria11. El estudio sobre cos-
tes y demanda de atención mental en asistencia pri-
maria en pequeñas áreas sanitarias, publicado en este
número de GACETA SANITARIA12, indica la alta comorbilidad
y el elevado coste de este grupo de pacientes y cons-
tituye un referente que deberá tenerse en cuenta en la
política sanitaria.

Desafortunadamente, estos datos parciales no 
reemplazan a los necesarios estudios de coste de las
enfermedades mentales en España. Se trata de una ca-
rencia inadmisible del plan estratégico nacional que sigue
dejando a la economía de la salud mental como una
asignatura pendiente.
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