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No hay plaza

para tanto medico

Los expertos piden al Gobierno que detenga la
proliferacion de nuevas facultades de Medicina
- Los recortes en la sanidad publica abocan cada
vez mas al colectivo al paro o a la emigracion

Espaia tiene mis facultades de
Medicina por millén de habitan-
tes que Reino Unido, Francia, Ita-
lia.. En realidad, tiene mas que
cualquier otro pais grande —mis
de 20 millones de habitantes—
del mundo, con la excepcion de
Corea del Sur. En apenas ocho
afios, los centros en los que se pue-
de estudiar esta carrera han pasa-
do de 28 a 41. Con los alumnos de
nuevo ingreso ocurre otro tanto:
de 4.250 a mids de 7.000. La con-
clusidn de esta ensalada de cifras
es que ahora, con los servicios pi-
blicos de salud recortando en per-
sonal v con Espanfa a la cabeza de
los paises europeos que pierden
poblacion por culpa de la crisis,
sobran estudiantes de Medicina.

El paro entre los facultativos,
algo insdlito en la altima década,
v la creciente emigracion en bus-
ca de oportunidades laborales em-
piezan a evidenciar el desajuste
entre el niimero de especialistas y
los puestos de trabajo que ofrece
el sistema. Y eso, a juicio del Foro
de la Profesion Médica, que agru-
pa a las principales organizacio-
nes del sector, quiere decir que
hay que tomar medidas. La peti-
cidn no es nueva, pero ha tomado
impulso ante la anunciada apertu-
ra de siete facultades mas, tres de
ellas privadas. Los médicos quie-
ren frenar lo que consideran una
“proliferacion™ descontrolada de
cstos centros. No solo no son nece-
sarios, dicen, sino que ademas po-
nen en peligro la calidad de la for-
macion.

“El niimero de estudiantes tie-
ne que estar ajustado a los hospi-
tales que estin acreditados para
formarles de forma adecuada.
Ahora tenemos aproximadamen-
te 1.000 estudiantes mias de Medi-
cina que la formacién que pode-
mos ofrecerles. Hay unas 7.000
plazas para cursar la carrera, v
unas 6.000 de MIR", dice el presi-
dente de la Organizacion Médica
Colegial, Juan José Rodriguez
Sendin. “Por tanto, es pura mate-
matica, hay 1L.000 con los que no
sabemos qué va a pasar, porque
no se van a poder formar. El au-
mento de facultades es un dispa-
rate; no hay ninguna necesidad.
Se ha querido satisfacer a politi-
cos de comunidades auténomas y
alcaldes; ha pasado exactamente
igual que con la creacion indiscri-
minada de hospitales que ahora
no sabemos como pagar”, afiade.

Isituacién laboral de los médicos espaiioles
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Se podria argumentar que,
con la crisis, también hay exceso
de licenciados o graduados en mu-
chas otras profesiones: arquitec-
tos, abogados, periodistas.. Sin
embargo, la de médico es muy
particular. Un licenciado en Medi-
cina no puede trabajar en Espa-
fia, ni en ¢l resto de Europa, solo
con su carrera universitaria de
seis afios. Necesita especializarse,
y para ello ha de conseguir una
plaza de médico interno residen-
te (MIR) v formarse durante otros
cuatro o cinco afos.

“A esos 1.000 estudiantes que
sobran, los que no van a tener pla-
za MIR, no les espera otra cosa
que el éxodo, marcharse a otro
pais donde si se necesiten sus ser-
vicios”, sefiala Enrique Ldzaro,
presidente del Consejo Estatal de
Estudiantes de Medicina (CEEM)
¥ alumno de quinto en la Universi-
dad de Barcelona. “No es con-
gruente derrochar el dinero que
cucsta formarnos de esa manera.
Es una inversion de la que luego
no va a haber frutos”, afade.

:Como se ha llegado a esta si-
tuacion? jPor qué han abierto sin
aparente control todas esas facul-
tades, entre ellas ocho privadas,
en apenas una década? "Ni la pla-
nificacion ni la politica de recur-
505 humanos han sido afortuna-
das en nuestro pais en los altimos
afios”, dice Rodriguez Sendin,
que lo ejemplifica asi: “En el afio
2001 se decia en Espafia que so-
braban unos 15.000 médicos. Seis
afios mds tarde, segiin un estudio
del Ministerio de Sanidad de en-
tonces, faltaban entre 15.000 y
20,000, Cinco o scis anos mas tar-
de, es decir, ahora, sobran los mis-
mos. Tenemos casi 3.000 médi-

cos en paro y, por si fuera poco,
este afio se nos han ido otros mas
de 3.000 al extranjero, mds del
90% de los cuales a buscar
empleo”,

Los expertos insisten en que la
planificacion es fundamental. ¥
sin embargo, no existe un regis-
tro nacional. No se sabe cudntos
médicos en activo hay en cada es-
pecialidad ni dénde trabajan. A
principios de los noventa se vivid
otra época de paro médico. Como
respuesta, el Gobierno empezd a
aplicar el numerus clausus, un cu-
po anual de alumnos de nuevo in-
greso en Medicina. Se usaron las
recomendaciones de la OMS: un
estudiante por cada 10,000 habi-
tantes. En 2002 habia 4.250 estu-
diantes de nuevo acceso en 27 fa-
cultades (26 piblicas y una priva-
da), segiin datos del Foro de la
Profesion Médica.

La época de crecimiento eco-
nomico que siguio en Espafa, su-
mada al aumento de poblacidn
que trajo la inmigracion, provocd
una especie de boom también en
la sanidad: se inauguraron hospi-
tales v centros de salud, en ocasio-
nes sin mis planificacion que la
electoral, y se lanzaban mensajes,
incluso desde el Gobierno, de que
hacian falta mds médicos y de
que, de seguir asi, llegaria el temi-
do déficit de especialistas. En rea-
lidad, segiin explica Beatriz Gon-
zilez Lopez-Valcireel, catedrati-
ca de Métodos Cuantitativos en
Economia v Gestion de la Univer-
sidad de Las Palmas, solo se nece-
sitaban en determinadas especia-
lidades y finicamente en algunas
zonas geogrificas, porque lo que
sucedia era que estaban mal dis-
tribuidos. “Es priacticamente im-

h

El desfase entre

los alumnos de la
facultad y los puestos
MIR es de 1.000

Los recortes
presupuestarios de
la crisis se cebaron
con el personal

posible decir taxativamente si fal-
tan o sobran médicos”, apunta.
Las comunidades se lanzaron
a abrir hospitales. Madrid inaugu-
riseis a la vez en 2008, La deman-
da de médicos aumenté v “hubo
algin problema puntual de cober-
tura” en determinadas especiali-
dades, explica Gonzdlez. Simulti-
neamente “se produjo una conva-
lidacion masiva de titulos extran-
jeros™ y aumentd considerable-
mente el nimero de plazas en las
universidades. Un aumento proce-
dente en buena parte de faculta-
des privadas. “Ademads se cred un
problema de equidad en el siste-
ma. Mientras en la piblica se en-
tra con expedientes brillantisi-
mos v estudiantes con sobresa-
liente se quedan fuera, en la priva-
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sociedad

Cataluna eleva
los requisitos para
estudiar Magisterio

da se ingresa si el padre del estu-
diante paga”, recucrda.

Por aguellas fechas, el Ministe-
rio de Sanidad también aumentd
las plazas de formacion sanitaria
especializada (MIR). El efecto lla-
mada estaba servido: entre 2001 y
2011 se convalidaron mas titulos
extracomunitarios (50.205) que
médicos se licenciaron en las fa-
cultades espafiolas (46.194), se-
gin datos del Foro de la Profesion
Médica. Ya nadie se acordaba del
paro médico de los afios noventa.
Estudiar Medicina equivalia a ase-
gurarse un buen empleo. Toda
ciudad de cierto tamafio queria
su Facultad de Medicina. Los
Ayuntamientos cedian terrenos y
las comunidades autdénomas auto-
rizaban los nuevos estudios. El
alumnado aumentd casi un 40%
en apenas siete afios.

Pero llegd la crisis. El sistema
sanitario reacciond a ella a partir
de 2010 con recortes presupuesta-
rios. “Y lo primero de lo que se
recorta es lo mids ficil, el perso-
nal: sustituciones, interinida-
des...”, enumera Gonzdlez En la
iiltima convocatoria MIR hubo
plazas para todos los estudiantes
formados en Espaifia, pero en tres
o cuatro afios “llegard el desajus-
te”, sefiala.

“No podemos volver a tener
una bolsa de paro de profesiona-
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Formar a un
facultativo en la
publica cuesta mas
de 200.000 euros

La saturacion de
estudiantes en los
hospitales puede
afectar a la calidad

les. En tres o cuatro afios sus habi-
lidades se pierden y tienen que
volver a hacer un reciclaje”, dice
Francisco Miralles, de CEEM, la
confederacion de sindicatos médi-
cos. “Hay que aprovechar los re-
cursos econdmicos al miximo y
este pais no se puede permitir per-
der a profesionales que ha costa-
do formar entre 200000 vy
250.000 euros”, anade.

Los expertos se preguntan si
se estd viendo afectada la calidad
de la formacidn que se ofrece en
todas esas facultades. “A las socie- -
dades cientificas les preocupa
que esta, a nuestro entender, defi-
ciente regulacion, pueda poner
en riesgo la calidad formativa de
nuestros graduados médicos”,
sefiala Carlos Macaya, presidente

Rouco se despide
con un duro ataque
contra el aborto

de la Federacion de Asociaciones
Cientifico Médicas Espafiolas (FA-
CME). “Es dificil medir esa cali-
dad, no hay método cientifico, pe-
ro yo iria a ver lo que ha pasado
en el examen MIR en los Gltimos
afios. Y lo que pasa es que los ex-
tranjeros, tanto comunitarios co-
mo latinoamericanos, acceden ca-
da vez mds a los primeros 2000 0
3.000 puestos. Es un signo indi-
recto de que ojo con la calidad
formativa que tienen nuestros
médicos que salen de estas uni-
versidades”, sefiala.

Otro  problema relacionado
con la saturacion de facultades es
dénde hacen pricticas sus alum-
nos. Las camas de hospital, los en-
fermos con los que aprender, son
limitados. “Es necesario que es-
tén asociadas con buenos hospita-
les universitarios. Aungue estén
acreditados y formen MIR, no to-
dos sirven para ensefiar Medici-
na”, precisa Ricardo Rigual, presi-
dente de la Conferencia Nacional
de Decanos de Facultades de Me-
dicina. El incremento de faculta-
des coincidio con el de nuevos
hospitales. El mismo afio en que
Madrid inauguré seis hospitales
(2008), el Gobierno regional fir-
mo convenios con cuatro universi-
dades para crear cuatro nuevas
facultades de Medicina.

“Parece que hemos alcanzado

cultura

La infancia de
Garcia Marquez,
seguin su ninera

la capacidad de saturacién.
£Cudntos estudiantes pueden par-
ticipar en una consulta con el pa-
ciente y su médico? jCudntos pue-
den atender una exploracion
ginecologica? ;Cudntos entrar en
quirdéfano?”, se preguntaba Anto-
nio F. Compan, decano de Medici-
na en la Universidad Miguel Her-
nindez de Elche, hace unos me-
ses en un articulo de opinidn. En
ocasiones, en los hospitales publi-
cos hay a la vez alumnos de la
facultad piblica y de la privada.
“Se pierde calidad cuando se com-
pite por la formacion. Eso de que
donde comen cuatro, comen cin-
co no es verdad. 5i comen cinco,
comen menos”, ejemplifica Rodri-
guez Sendin.

“También nos preocupa la pro-
liferacidn de hospitales, tanto pi-
blicos como privados, que a nues-
tro entender ficilmente se otor-
gan el rotulo de hospitales univer-
sitarios y hacen convenios con
esas nuevas universidades que
también han proliferado”, opina
Macaya. “Ahora mismo no existe
ningin organismo que acredite
que un hospital cumpla los requi-
sitos para ser denominado univer-
sitario”, abunda Rigual. “En
Madrid ahora todos los hospitales
se ponen el ritulo. No se sabe qué
se acredita ni como se selecciona
y acredita al profesorado”, afiade

Son las
comunidades las
que deciden si abren
una nueva facultad

Las privadas
cobran entre
10.000 y 20.000
por un curso

Macaya. “Se tiene que regular
igual que-la formacion MIR, que
estd muy bien regulada”,

A quién compete poner freno
a las facultades? O, lo que es lo
mismo, jquién las permite? Para
empezar, los planes de estudio los
autoriza la Agencia Nacional de
Evaluacion de la Calidad y la Acre-
ditacién (ANECA), una fundacidn
estatal en principio independien-
te pero cuyo patronato estd presi-
dido por ¢l ministro de Educacidn
de turno. Ahora José Ignacio
Wert. La competencia para autori-
zar la apertura de una facultad la
tienen las consejerias de Educa-
cion de las autonomias. Pero co-
mo necesitan conveniar con un
hospital, también intervienen las
consejerias de Sanidad.

deportes

Fernando Alonso
estrena el nuevo
Ferrari en Jerez

Cada ver mas alumnos compiten
por las practicas. En la foto,
personal del hospital 12 de Octubre.

[ CARLOS ROSILLD

Es decir, en la prictica los mi-
nisterios no dicen a una autono-
mia si puede o no puede abrir
mis facultades. “Pero el responsa-
ble dltimo es el Gobierno. 5i esto
ocurre es porque hay leyes gue lo
permiten. Cambiense”, subraya
Rodriguez Sendin. El Ministerio
de Sanidad asegura que él solo se
encarga de la formacion sanitaria
especializada (MIR), que “se ade-
cua a las necesidades del Sistema
Nacional de Salud”, explica una
portavoz. Es el Ministerio de Edu-
cacién, por tanto, junto con las
comunidades auténomas, el que
puede explicar el por qué de este
fenémeno y si esta previsto poner-
le freno como piden todas las or-
ganizaciones médicas. Educacion
alegd “cuestiones de agenda” pa-
ra no responder a las preguntas
de este diario durante 15 dias.

Detris de la apertura de facul-
tades ha habido intereses tanto
politicos como econdmicos. Una
universidad privada cobra entre
10,000 y 20.000 euros por un cur-
s0. “Si somos el segundo pais con
mis facultades de Medicina es
por algo. Esto es simplemente por-
que hay dinero detris. Son unos
estudios muy demandados, a los
que entran los mejores y la gente
paga”, dice Rodriguez Sendin. La
proliferacion de facultades ha ge-
nerado polémica en algunas regio-
nes por el uso de instalaciones pi-
blicas (hospitales) para un uso
particular. José Carrillo, rector de
la Universidad Complutense, ha
denunciado que hay hospitales
piiblicos en Madrid que cobran
menos a las universidades priva-
das que a las piblicas por hacer
uso de sus instalaciones,

Hay otras siete nuevas faculta-
des de Medicina en estudio. La
del Campus Mare Nostrum (Mur-
cia) v la de la Universidad Catdli-
ca San Antonio (Alicante), ambas
privadas; una concertada en Vic
(Barcelona) ¥ cuatro pihblicas,
tres en Andalucia (Almeria, Jaén
vy Huelva) y otra en Baleares. Algu-
nas yva tienen el plan de estudios
aprobado por la ANECA; otras
cuentan con ¢l terreno cedido por
el Ayuntamiento; la de Vic preten-
de abrir en el curso 2015-2016, pe-
ro ninglin responsable guiso res-
ponder a si cree que es necesaria
otra facultad en ¢l drea de Barce-
lona. La Catdlica San Antonio no
contestd a este diario en 15 dias.

Desde la Universitat de les
Illes Balears, el catedrdtico Félix
Grases explica que llevan 15 aiios
pidiendo estudios de Medicina v
que Baleares es la inica comuni-
dad gue no los tiene. Y precisa
“Iniciariamos la carrera en terce-
ro, de forma que no incrementa-
riamos el nimero de estudiantes
de Medicina®. Grases da la razon
a las organizaciones que piden
que ¢l Gobierno ponga freno a la
multiplicaciéon de facultades: “Se
han creado estudios con toda la
alegria del mundo, y con esto hay
que ser muy prudentes para no
saturar ¢l mercado”,
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