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Los estudiantes de medicina y los MIR aprenden la parte practica del titulo de Medicina mientras trabajan en los hospitales. / CARLOS ROSILLO

El Gobierno frena la proliferacion
de las facultades de Medicina

Cada hospital podré acoger para practicas a alumnos de un solo centro educativo

P. ALVAREZ / E. G. SEVILLANO
Madrid

La proliferacién de facultades de
Medicina —Espaia ha pasado de
28 a 40 en apenas ocho afios;
ocho de ellas privadas— ha con-
vertido los centros hospitalarios
en enormes aulas de aprendizaje
donde los futuros facultativos, tan-
to los de titulaciones publicas co-
mo de privadas, compiten por un
hueco para hacer practicas. Los
decanos de Medicina pusieron el
grito en el cielo a principios de
aflo ante los anuncios de la futura
apertura de otras siete facultades
(tres privadas). Alertaron de que
no habia plazas para tanto médi-
coy de que la calidad de la ense-
nanza ya se esta resintiendo por
la saturacion de estudiantes en al-
gunos centros sanitarios.

Cada afio se matriculan en
esas facultades aproximadamen-
te un millar de médicos mas de
los que se pueden formar en los
llamados hospitales universita-
rios que, hasta ahora, estan abier-
tos a la convivencia y competen-
cia de alumnos de distintos titu-
los. Un nuevo real decreto, que el
Ministerio de Educacion presen-
tard esta semana a los rectores y
las comunidades auténomas, li-
mita ese escenario con una for-
mula sencilla: una universidad,
un hospital. Es el primer paso pa-
ra poner coto a una proliferacion
de titulos que sittia a Espana co-
mo el pais con mas facultades de
Medicina del mundo por milléon
de habitantes, mas que Reino
Unido, Francia o Italia. Los alum-
nos de nuevo ingreso rondan los
7.000. Las plazas MIR (médico
interno residente), las que facul-

tan para ejercer, son unas 6.000.

La movilizacién de los deca-
nos comenzod con la proliferacion
de centros, sobre todos privados,
porque “han complicado mas el
escenario”, sefala el decano de
Medicina de la Universidad de Va-
lencia, Federico Pallardé. “En un
quiréfano no entra mucha gente”,
afiade. De su centro salen cada
afno 320 alumnos para hacer prac-
ticas. Necesita distribuirlos entre
cuatro hospitales diferentes para
cumplir con las practicas necesa-
rias para su formacion.

El borrador de Educacion, al
que ha tenido acceso este periodi-
coy que ain es susceptible de mo-
dificaciones, limita la vinculacion
de un hospital universitario a una
sola universidad por titulacion.

Losdecanos de Medicina y la Con-
ferencia de Rectores de Espafia
—la Crue, que representa tanto a
los campus publicos como a los
privados— aplauden una medida
que servird para “asegurar la cali-
dady la organizacién de la docen-
cia”. Pero alertan de que habra
que dar mds pasos para actuali-
zar una regulacion obsoleta que
se acordd cuando ni las competen-
cias sanitarias ni las educativas
estaban transferidas a las comuni-
dades. Un portavoz del Ministerio
de Sanidad, testigo en los tltimos
anos de las protestas de los facul-
tativos, alega que acaban de reci-
bir el texto y prefieren estudiarlo
bien antes de valorarlo.

El actual decreto de conciertos
entre universidades e institucio-

Decreto educativo

» El nuevo decreto de
centros, que prepara
Educacioén, recoge que “un
hospital universitario solo
podrd estar vinculado a una
universidad para la
imparticién de una misma
titulacién”.

» El cambio modifica un
decreto de 1986 de los
conciertos entre universidades
e instituciones sanitarias.
Afiade que un profesor “solo
podra estar contratado” por
una universidad para una
misma titulacion.

nes sanitarias es de 1986, cuando
aun existia el Insalud. Con el tras-
paso de competencias, cada comu-
nidad auténoma ha hecho su pro-
pia definicion de lo que es un hos-
pital universitario y ha fijado los
criterios para cerrar convenios
entre hospitales y campus.

Juan Pablo Carrasco, presiden-
te del Consejo Estatal de Estudian-
tes de Medicina, duda de que este
nuevo real decreto vaya a cam-
biar las cosas: “Cada comunidad
acredita a los hospitales universi-
tarios que quiere. Como Madrid,
que lo hizo con todos los nuevos a
lavez. El texto habla de unos crite-
rios, pero no especifica cudles
son”. Carrasco afirma que ya se
estan produciendo problemas en
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a 40 titulaciones
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hospitales con alumnos de la pa-
blica y la privada en Castellén y
Murcia y que la Complutense de-
j6 uno de sus hospitales para no
tener que compartirlo con la pri-
vada Universidad Europea de Ma-
drid. “Nos preocupa la saturacion
de las practicas, imprescindibles
para nuestra formacioén”, afirma.

La Facultad de Medicina de la
Universidad de Barcelona (UB)
también abandono el hospital de
Granollers para no convivir con
una privada, recuerda Francesc
Cardellach, decano de Medicina
de la UB. “Las privadas nos pue-
den desplazar con este cambio
porque pueden ofrecer mas venta-
jas econdémicas que nosotros para
esos convenios”, senala.

El presidente de la Conferen-
cia de Decanos de Medicina, Ri-
cardo Rigual, admite que hay fle-
cos por cerrar. “Confio en que las
autoridades sanitarias se preocu-
paran de que las facultades de Me-
dicina con convenios tengan ga-
rantias suficientes y, en en ese as-
pecto, las facultades publicas tie-
nen ya esas garantias”. Las comu-
nidades auténomas tienen la tlti-
ma palabra.

Universidad privada, formacion sanitaria publica

Los estudiantes de Medicina ha-
cen practicas en hospitales de
tercero a sexto curso. Es parte de
su formacion, y generalmente es
la que mas aprecian: ven traba-
jar a los médicos, tratan con pa-
cientes, ponen en practica la teo-
ria aprendida. En los ultimos
afios, con la proliferacion de fa-
cultades privadas de Medicina y
la necesidad de buscar hospita-
les para sus estudiantes, se han
generado situaciones controver-
tidas, especialmente cuando los
alumnos de la privada se forman
usando los recursos de la sani-
dad publica.

El hospital de Getafe, centro
publico madrilefio, ha vivido

esas tensiones. El entonces con-
sejero de Sanidad, Juan José
Giiemes, y la entonces presiden-
ta, Esperanza Aguirre, promovie-
ron en 2008 un convenio para
impartir la titulacion de Medici-
na de la Universidad Europea de
Madrid, privada, en este centro.
El texto especificaba que los mé-
dicos del hospital que ejercieran
de profesores tendrian que ser
contratados por la universidad.
Pero no se hizo. Tal y como expli-
ca a EL PAIS un médico del cen-
tro, los facultativos daban clase
durante su horario laboral, por
lo que “dificilmente se les conce-
deria la compatibilidad como
funcionarios”. La “solucién” que

aport6 la Consejeria de Sanidad
fue pagarles las horas lectivas
(100 euros brutos la hora) como
productividad. La universidad in-
gresaba el dinero a Sanidad
(195.300 euros en 2012, segun
sus datos, que no desglosaron en-
tre uso de las instalaciones y sala-
rio de los profesores) y esta lo
incluia en las néminas de los fun-
cionarios.

Cuando, en 2012, un facultati-
vo pidi6 explicaciones internas
sobre esta forma de retribucién,
el gerente, Carlos Villoria, se vio
obligado a darlas. En una carta
reconocia la irregularidad: “Al
impartirse la docencia en la mis-
ma jornada asistencial”, afirma-

ba, “se debe tomar en considera-
cion la aplicacion de la ley de in-
compatibilidades” y sus “limita-
ciones”, y proponia lo que califi-
caba como “solucion técnica”: no
hacer contrato a los profesores y
pagarles mediante productivi-
dad variable. Asi “no hay necesi-
dad de que los médicos profeso-
res soliciten la compatibilidad”.
Dos médicos dimitieron como
docentes tras recibir esta carta.
Tanto el hospital como la uni-
versidad aseguran que esta irre-
gularidad “ya se ha arreglado”.
En el curso 2013-14 los profeso-
res ya estan contratados como
tales y seles ha concedido la com-
patibilidad, afiade el hospital.




