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EXPERTOS EVALUAN LOS PROS Y LOS CONTRAS DEL PROYECTO DE TRONCALIDAD

A debate

Como debe ser la formacion
de especialistas tras la facultad?

La Ley de Ordenacidén de las
Profesiones Sanitarias establece
que hay que definir la troncalidad
entre las diferentes especialidades,
algo que aun no se ha llevado a
cabo, a pesar de ser una normativa
aprobada en el afno 2003.
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La Ley de Ordenacion de
las Profesiones Sanitarias
(LOPS) del afio 2003 deter-
mina que: “Las especialida-
des en ciencias de la salud
se agrupardn, cuando ello
proceda, atendiendo a cri-
terios de troncalidad. Las
especialidades del mismo
tronco tendran un periodo
de formacién comin de una

en las comisiones nacionales
y entre élas.

Alfonso Moreno, presi-
dente del Consegjo Nacional
de Especialidades en Cien-
cias de la Salud, explicé du-
rante su intervencion que €l
documento que se entregd
ala Comision de Recursos
Humanos sobre troncalidad
“no es ninglin anteproyecto
de nada, es un documento

= “La Ley de Ordenacion de las
Profesiones Sanitarias era una ley
necesaria y muy buena”, Ramon Pujol.

duraciéon minima de dos
afios”.

El llevar acabo este cam-
bio e introducir la troncali-
dad en la formacién de los
médicos especialistas ha sido
el principal punto de acuerdo
entrelos asistentes al debate
‘La troncalidad en la educa-
cion sanitaria de posgrado’
organizado por Sanitaria
2000, editora de 3S. En lo
que ya no han coincidido ha
sido en como y de qué ma-
nera se va a poner en marcha
este nuevo sistema formativo,
eincluso algunos consideran
queantesdeiniciarlo sedebe
desarrollar un debateinterno

de trabajo que se encarga al
grupo asesor del Ministerio
de Sanidad y Palitica Social
y que tiene que ser ratifi-
cado, rectificado, anadido,
complementado o lo que se
quiera, por quien tiene com-
petencia que es, en primera
instancia, la presidenta de
Recursos Humanos del Sis-
tema Nacional de Salud
(SNS), en segunda instancia,
es el Consejo Interterritorial,
y, en tercera instancia, es el
que tiene que hacer la nor-
ma’”.

Ademas, Moreno indico
que “el documento definitivo
que se haga tiene que trasla-

Manuel Carmona, Jordi Matias-Guiu, Alfonso Moreno y Ramon Pujol, participantes en el debate.

darse a una norma y a partir
de esa norma es cuando hay
que empezar a desarrollar lo
que la norma diga”. Y ase-
gurd que “sabemos que estd
en estudio en la Comision
de Recursos Humanos, pero
no tenemosinformacién for-
mal de cudl es la situacién
actual”.

Necesaria y buena

Por su parte, Ramdn Pujol,
presidente electo de Euro-
pean Federation Internal
Medicine y ex presidente
de la Sociedad Espaiola de
Medicina Interna (SEMI),
dej6 claro que “la LOPS era
unaley muy necesariay muy
buena y, ademas, aporta da-
tos muy importantes como
es el tema de latroncalidad
porque el sistema de forma-
cién de posgraduado espafiol
tiene un problema que es que

nos hemos desviado excesi-
vamente a la formacion con
muy poca base y con muchas
especialidades paralelas en-
tre si”.

Y afirmé que “yo creo
que seria bueno que en la
LOPS desarrolldramos la
troncalidad y paralelamente

objetivo basico de la tronca-
lidad es laformacion de es-
pecialidades y 1a LOPS mar-
ca una cosa muy importante,
dice que las especialidades
son profesiones sanitarias”.
Asimismo, Matias-Guiu
afladié que “la troncalidad
es una buena iniciativa,

— “La troncalidad viene a solucionar
el problema que tiene la formacion

MIR”, Manuel Carmona

habldaramos de dreas de ca-
pacitacién”.

Jordi Matias-Guiu,
presidente de la Comisién
Nacional de la Especialidad
de Neurologia, se mostré
muy cauteloso a la hora de
implantar la troncalidad. En
este sentido indicé que “el

pero en la formacion de es-
pecialistas debemos ser muy
cuidadosos”. Y asegurd que
“la troncalidad es muy im-
portante para la formacién
y hay que interpretarla en
el marco de la ley y no hay
gue buscarle que solucione
otras cosas, ni problemas
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gerenciales ni problemas de
la universidad”.

Atomizacion de
la medicina
Por dltimo, Manuel Carmo-
na, representante nacional de
los médicos en formacion y
posgrado de la Organizacién
Médica Colegial (OMC),
afirmé que “uno de los pro-
blemas actuales del sistema
de formacion esla atomiza
cién de la medicina”.
Segtin expuso Manuel
Carmona, “la troncalidad
viene a solucionar el proble-
ma fundamental que tiene
laformacion delos médicos
internos residentes (MIR)”.
No obstante, apunt6 que “el
drea de las capacitaciones se
deberia tocar en el mismo
documento porque solventa
mucha problemadtica en al-
gunas especialidades”. m

Raman Pujol

“La troncalidad puede poner orden ala
formacion basica que deberian tener
todos los especialistas. Creo que seria
bueno que en la LOPS desarrollaramos
la troncalidad y paralelamente habldra-
mos de dreas de capacitacion”.

Alfonso Moreno

“Lo que pretenden esos dos anos de
troncalidad es que haya una circulacion
del residente por otras disciplinas porque
es posible que la persona que ahora tiene
mucho interés por la Medicina Interna
luego prefiera Neurologia o al revés”.

LAS CONCLUSIONES DE LOS EXPERTOS

Jordi Matias-Guiu
“Estoy de acuerdo en que la LOPS es

oportuna en el tiempo y necesaria, pero
la normativa es la que es y la respon-

sabilidad en la formacion del médico se
basa en el Ministerio de Educacion y en
las universidades”.

Manuel Carmona

“La LOPS dice que la troncalidad
minima tiene que ser de dos afos y que
no aumente el periodo de la especializa-
cion. El documento me parece bastante
bueno, con las matizaciones que cada
especialidad requiere”.




