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RESUMEN

Los problemas que plantea la formacién médica en Espafia son diversos. En este trabajo se analiza el
sistema actual de acceso de los estudiantes a los estudios de medicina en las universidades publicas y
algunas de las cuestiones que suscita el inusitado aumento de facultades de medicina, ptblicas y privadas,
en nuestro pais. La importancia de las competencias genéricas en la medicina actual y la necesidad de
retomar el disefio troncal en la formacién de especialistas son otros de los aspectos que se comentan.
También es objeto de analisis el grado de desarrollo de los diplomas de acreditacién avanzada y las areas
de capacitacién especifica. Finalmente, se subrayan la importancia del desarrollo profesional continuo y
la idea de recertificaciéon profesional como sistema que garantiza al paciente la calidad de la asistencia
que recibe.
© 2024 SESPAS. Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Este es un articulo Open Access bajo la licencia
CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).
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ABSTRACT

The problems posed by medical education in Spain are diverse. This paper analyzes the system currently
used to select candidates who will be admitted to a public faculty of medicine in Spain and some issues
arising from the unprecedented increase in both public and private medical schools in our country. The
importance of generic competencies in today’s medicine and the need to return to a core design in specia-
list training are other aspects that are discussed. The degree of development of advanced accreditation
diplomas and areas of specific competence is also subject to analysis. Finally, the authors emphasize
the importance of continuous professional development and the idea of professional recertification as a

system that guarantees patients the quality of the care they receive.
© 2024 SESPAS. Published by Elsevier Espaiia, S.L.U. This is an open access article under the CC

BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Seleccion de estudiantes de grado

No es necesario ser un genio para culminar con éxito el Grado de
Medicina. Es una carrera exigente, pero en ella no se manejan ideas
o conceptos especialmente abstrusos. A nuestros alumnos, que han
tenido que alcanzar una calificacién estratosférica en la prueba de
EBAU (Evaluacién de Bachillerato para el Acceso a la Universidad)
para ser admitidos en las facultades de medicina, no les gusta escu-
char esto. Algunos se han hecho adictos ala alabanza y refractarios a
la critica, una combinacién peligrosa para ejercer una profesién que
reclama un constante ejercicio de humildad. La extraordinaria nota
de corte que se requiere para «entrar en Medicina» (por encima
de los 13 puntos en las universidades publicas en el curso 2021-
2022, sobre un maximo de 14) actia como marcador del enorme
desajuste entre la demanda y la oferta de plazas para cursar estos
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estudios. En tan solo un afio, las solicitudes para estudiar medi-
cina como primera opcién pasaron de 44.589 (curso 2019-2020) a
73.456 (curso 2021-2022), y la tasa de preferencia (relacién por-
centual entre la demanda en primera opcién y el nimero de plazas
ofertadas) fue superior al 200% en el curso 2021-2022". ;Pero por
qué existe este desmesurado interés en ser médico? En este aspecto,
tal vez seria bueno recordar a los aspirantes a entrar en nuestras
facultades los conocidos como «consejos de Esculapio», que el dios
de la medicina dio a su hijo cuando este le comunicé su deseo de
convertirse en médico: «¢Quieres ser médico, hijo mio? Aspiracién
es esta de un alma generosa, de un espiritu avido de ciencia. Deseas
que los hombres te tengan por un dios que alivia sus males y ahu-
yenta de ellos el temor. ¢Pero has pensado en lo que va a ser tu
vida?».

Ciertamente, el tiempo de formacién de un médico es el mas
prolongado del panorama universitario espafiol. Los avances cien-
tificos y tecnoldgicos son tan rapidos que los conocimientos y las
destrezas adquiridos durante el periodo formativo caducan cada
vez antes, y esta obsolescencia del capital humano obliga a una
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Puntos clave

® Son multiples los problemas que plantea la formacion
médica en Espana. Uno de ellos es, sin duda, el sistema de
acceso a los estudios de medicina, que siguiendo las medi-
das adoptadas por otros paises necesita un enfoque mas
especifico.

El sorprendente incremento del niumero de facultades de
medicina, publicas y privadas, en Espana va a requerir un
adecuado control de calidad que, ademas, viene condicio-
nado por requerimientos internacionales.

La medicina actual exige que se preste mas atencion a las
Ilamadas competencias transversales o genéricas, tanto en el
grado como en la formacién especializada, y en este sentido
existe normativa legal recientemente publicada.

El fallido intento de implantar un sistema troncal en la for-
macién de especialistas no puede suponer el abandono
irreversible de un proyecto tan transformador. A nuestro jui-
cio, debe retomarse con una perspectiva multiprofesional de
expertos/as independientes.

También se encuentra pendiente el desarrollo pleno de los
diplomas de acreditacién avanzada (un instrumento versa-
til y econdmico que ha tenido escasa aceptacion) y de las
areas de capacitacion especifica, cuya regulacién ha sido
recientemente promulgada.

El médico siempre debe considerarse un producto inacabado
que requiere una actualizacién constante. La planificacion
del desarrollo profesional continuo y su acreditacién estan
introduciendo el concepto de la recertificacion profesional,
cuyo unico objetivo es asegurar al paciente la calidad de la
asistencia que recibe.

actualizaci6én constante, no siempre facilitada por el sistema. Ade-
mas, los salarios son bajos y la sobrecarga de trabajo es cada vez
mayor; las expectativas de una gran parte de la poblacién respecto
alas posibilidades reales de la medicina son desproporcionadas; las
agresiones fisicas y verbales son crecientes?; la carrera profesional
practicamente inexistente. . . Con este panorama, volviendo a Escu-
lapio, se podria aconsejar a los aspirantes: «Piénsalo bien mientras
estas a tiempo. Pero si, indiferente a la fortuna, a los placeres, a la
ingratitud; si, sabiendo que te veras muchas veces solo entre fieras
humanas, tienes el alma lo bastante estoica para satisfacerse con el
deber cumplido; si te juzgas suficientemente pagado con la dicha
de una madre que acaba de dar a luz, con una cara que sonrie por-
que el dolor se ha aliviado, con la paz de un moribundo a quien
acompailas hasta el final; si ansias conocer al hombre y penetrar
en la tragica grandeza de su destino, entonces, hazte médico, hijo
mio».

Pero si estudiar medicina es relativamente facil, ejercerla es, por
el contrario, bastante complejo. Sin lugar a dudas, se precisa un
perfil profesional muy especifico para su desempefio. Esto es asi
basicamente por tres razones: por la propia naturaleza de la profe-
sién, por el caracter probabilistico del conocimiento que se maneja
y por la constante necesidad de gestionar la incertidumbre?. El inte-
rés por los avances cientificos en el campo de la biologia o el deseo
de ejercer un destacado papel social no son requisitos suficientes
para ser un buen médico. Asi las cosas, la pregunta es: ;estamos
seleccionando de manera apropiada a nuestros futuros médicos?
Como la cotizacién para acceder a los estudios de medicina (la
nota de corte) es tan alta, muchos buenos estudiantes de bachi-
llerato se ven «forzados» a elegir este grado entre la variada oferta
de titulaciones universitarias. Pareceria un «despilfarro» lamenta-
ble utilizar la nota obtenida en la EBAU para estudiar una carrera
menos demandada. La consecuencia es que algunos estudiantes
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entran en nuestras facultades sin una vocacién definida*© y sin el
perfil psicolégico adecuado, ignorando que el ejercicio de la medi-
cina es sacrificado y exige valores humanos y capacidades mas alla
del conocimiento.

Cada vez somos mds quienes pensamos que es preciso ir mas
alla de la simple nota de corte actual (obtenida en gran medida
a partir de las calificaciones alcanzadas en la ensefianza secun-
daria) para primar el perfil humano y vocacional orientado al
ejercicio profesional’. Hace ya casi 50 afios que Gough encontré
que las calificaciones obtenidas en ciencias durante los estudios
preuniversitarios se correlacionaban con los resultados logrados
durante los primeros 2 afios de la carrera, pero no guardaban
practicamente ninguna relacién con los alcanzados en los dlti-
mos cursos ni con la competencia clinica conseguida. De hecho,
los estudiantes mas brillantes en las asignaturas de ciencias en el
bachillerato tenian unos intereses mas limitados y mas dificulta-
des en las relaciones interpersonales®. Otros autores han descrito
hallazgos semejantes?, lo que ha llevado a un significativo nimero
de facultades de medicina de los Estados Unidos, Canada, Aus-
tralia, Gran Bretafla y otros paises europeos a utilizar criterios
de admisién alternativos. En estos procesos de seleccién no solo
se contemplan los conocimientos en ciencias basicas, sino tam-
bién otros aspectos no cognitivos relacionados con el pensamiento
critico, las habilidades comunicativas, el razonamiento moral, la
empatia y la iniciativa, entre otros rasgos de la personalidad de
los candidatos'®!'!, En Espafia, el Real Decreto (RD) 412/2014!2
proporciona el marco legal para que las universidades publicas
espafiolas puedan establecer criterios de valoracion, orden de pre-
lacién en la adjudicacién de plazas y, en su caso, procedimientos
de admision, pero su desarrollo en el sentido que comentabamos
antes es practicamente nulo.

El sistema de acceso vigente en nuestro pais no es eficiente
ni equitativo. Ademas, con el procedimiento actual de seleccién
tal vez se esté excluyendo a un significativo niimero de estudian-
tes «vocacionales» especialmente capacitados para el desempefio
médico. Diversos estudios demuestran que la seleccién de estu-
diantes con mayores probabilidades de estar satisfechos con el
ejercicio de la medicina también conduce a carreras mas largasy a
una mejor calidad de la atencién a los pacientes'>!4, En la actua-
lidad, en Espafia inician el Grado de Medicina 16 estudiantes por
cada 100.000 habitantes (la Organizaciéon Mundial de la Salud reco-
mienda 10 estudiantes por cada 100.000 habitantes), pero existe
una gran desproporcién entre comunidades, oscilando entre una
tasa de 4,9 en las Islas Baleares y 41,3 en Navarra'>~!’. Es decir,
hay 10 veces mas probabilidades de estudiar medicina en tu comu-
nidad auténoma si vives en Navarra que si tu lugar de residencia
es en las Islas Baleares, lo cual es otra fuente de inequidad evi-
dente.

Universidades puablicas y privadas

A principios del siglo xx habia 10 facultades de medicina en
Espafia. En la década de 1950 se creé el primer centro de caracter
privado en la Universidad de Navarra y en los afios 1970 se fun-
daron otras 12 facultades, todas ellas en universidades publicas.
Al comienzo del presente siglo contdbamos con 27 facultades de
medicina, todas ellas, a excepcién de la correspondiente a la Uni-
versidad de Navarra, pertenecientes a instituciones ptblicas. En los
altimos 50 afios, muchas universidades piblicas que no disponian
de facultad de medicina en su campus se han esforzado por incluir
estos estudios en su oferta formativa, asumiendo que, sin menos-
cabo de cualquier otra titulacién, el Grado de Medicina ofrece un
plus en su visibilidad social, mayor actividad investigadora y de
transferencia, y una capacidad afiadida para establecer sinergias
con diferentes entidades, instituciones y organismos'S. Ademas,
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el confuso mensaje de algunos responsables politicos y asociacio-
nes profesionales acerca de la imperiosa necesidad de médicos ha
incrementado notablemente la demanda para cursar medicina, y
en este escenario distintos grupos empresariales, fundaciones e
instituciones religiosas han promovido la creacién de universida-
des privadas con facultades de medicina entre su oferta formativa.
Sea como fuere, en la actualidad hay 46 facultades de medicina, de
las cuales 12 pertenecen a universidades de caracter privado. Exis-
ten otras cinco facultades ya autorizadas, cuatro de ellas privadas.
Ademas, otros siete proyectos estan pendientes de aprobacién defi-
nitiva, tres en universidades privadas. Parece evidente la necesidad
de racionalizar esta sobreoferta, que nos coloca como el tercer pais
del mundo con mas facultades de medicina por poblacién, solo por
detras de Brasil y Colombia.

Hasta el curso 2006-2007, la oferta global para estudiar medi-
cina en Espafia se mantenia constante en torno a 4350 plazas al
afo, de las que casi un 95% correspondian a universidades publicas.
Sin embargo, a partir de 2010-2011 esta proporcién se rompe y
el porcentaje de estudiantes de universidades privadas aumenta
vertiginosamente hasta alcanzar el 22% de la oferta global, que
ascendi6 a 7569 plazas en el curso 2022-20231517,

La proliferacién de facultades de medicina en universidades pri-
vadas suscita al menos dos consideraciones. Una es de caracter
moral: los centros privados proporcionan la posibilidad de cursar
los estudios de Medicina (con tasas que, en algunos centros, pue-
den superar los 20.000 euros por curso académico) aunque la nota
obtenida en la EBAU no alcance los puntos de corte requeridos para
acceder a una universidad ptblica. Desde la perspectiva de la equi-
dad, asignar un recurso escaso de una forma tan dependiente de
la renta es un ejemplo poco edificante, que algunas universidades
intentan compensar con una politica de becas y ayudas a estudian-
tes con menos recursos econémicos. La otra consideracién es la
calidad formativa, es decir, los recursos materiales y humanos con
que cuentan estos centros para garantizar una adecuada formacién
de nuestros futuros médicos.

Hay que subrayar que una facultad no es una academia. La
universidad, ademas de formar profesionales, tiene la misién tras-
cendental de la creacién, el desarrollo, la transmision y la critica de
la ciencia'®. Abraham Flexner, el gran reformador de la ensefianza
de la medicina a principios del siglo xX, construyé su nuevo
modelo docente sobre una universidad creadora y transmisora de
ciencia, mas que sobre otra que se limitara a «fabricar» profesio-
nales: «Intellectual inquiry —not job training— is the purpose of the
university»*0. El hospital universitario es una institucién clave en
este proceso y seria un error creer que disponer de una deter-
minada infraestructura, cumplir algunos requisitos, cubrir algunas
necesidades y haber sido concertado puede ser suficiente. Para
que un hospital sea realmente universitario debe tener vocacién
de excelencia tanto en la generacién de conocimiento como en su
aplicacién y su diseminacién?'?2. Las facultades de nueva crea-
cién deberian cumplir estos requisitos para no ser consideradas
meras academias. Conviene recordar, ademas, que la Educatio-
nal Commission for Foreign Medical Graduates estadounidense
ha anunciado que, a partir del afio 2023, aquellos médicos que
deseen optar al certificado correspondiente para ejercer en aquel
pais deberdn haberse graduado en una facultad de medicina que
haya sido debidamente acreditada. El proceso de acreditacién uti-
lizara criterios comparables a los establecidos para las facultades
americanas por el Liaison Committee on Medical Education u otros
globalmente aceptados, como los de la World Federation for Medi-
cal Education (WFME). En los préximos afios va a ser necesario
un esfuerzo para que todas nuestras facultades sean evaluadas y
acreditadas de acuerdo con estos estandares internacionales, tanto
por la Agencia Nacional de Evaluacién de la Calidad y Acreditacién
como por las Agencias de Calidad Autonémicas reconocidas por la
WFME?,
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Competencias transversales

El papel cambiante de la medicina y de las expectativas que la
sociedad tiene de sus médicos suponen implicaciones importantes
en el disefio de los planes de estudio y en la forma en que estos
se desarrollan. Ademas, si queremos (o debemos) hacer una nueva
medicina tendremos que planificar una nueva educacién médica en
la que algunas competencias que hoy no se visualizan facilmente
en los planes de formacién se hagan mas evidentes y se asegure su
adquisicién y su evaluacién.

Estas competencias transversales o genéricas (como el profesio-
nalismo, las habilidades comunicativas, el razonamiento clinico o
la economia de la salud, entre otras) representan comportamientos
complejos y requieren un seguimiento longitudinal a lo largo del
curriculo. No se corresponden con asignaturas concretas, sino que
pueden desarrollarse en diversas disciplinas*. Son necesarias para
ejercer eficazmente como médicos y, de hecho, algunos autores las
relacionan con el éxito en el mercado laboral y con los problemas
que pueden surgir en el desempefio profesional®>26,

Aunque muchas facultades espafiolas han considerado estas
competencias en sus planes de estudio, son muy pocas las que las
abordan y las evaliian sistematicamente?*. Una iniciativa intere-
sante en este sentido ha sido la adoptada por la Administracién de
la Generalitat de Catalufia (Departamentos de Salud y de Investiga-
cién y Universidades), que cre6 un grupo de trabajo para la mejora
en laformacién de los estudios de Grado en Medicina. Esta comisién
elaboré un documento en el que se proponen pautas para mejo-
rar la formacién de los estudiantes de medicina en los valores del
profesionalismo y en competencias transversales®’. Por otra parte,
en julio de 2022 se publicé el RD 589/202228 por el que se regula
la formacioén transversal que debera adquirirse durante el periodo
de formacién sanitaria especializada e incluirse en los programas
formativos oficiales de las distintas especialidades.

La troncalidad

El sistema de formacién de especialistas en Espafia ha dado tan
buenos resultados que casi nadie se atreve a criticarlo, a pesar de
los evidentes signos de agotamiento que muestra. Se podria debatir
sobre numerosos aspectos del actual sistema MIR, como el pro-
cedimiento de acceso, la evaluacién del médico en formacién y
su repercusion curricular, el papel y la profesionalizaciéon de los
tutores, etc., pero ahora nos vamos a limitar a comentar breve-
mente el modelo estructural, en concreto lo que se ha denominado
«troncalidad».

La troncalidad implica configurar los programas formativos en
dos ciclos consecutivos: uno primero (troncal) en el que se adquie-
ren competencias comunes a las especialidades del mismo tronco,
y otro especifico en el que se alcanzan las competencias especifi-
cas de cada una de ellas. En el sistema actual, cada especialidad
sigue un programa especifico sin ningtn tipo de vinculacién con
los programas de otras especialidades. Si se accede a una especia-
lidad, no hay marcha atras, salvo empezar de nuevo. En definitiva,
el sistema es muy rigido, poco plastico y nada permeable. Por
el contrario, la organizaciéon de periodos comunes a diferentes
especialidades optimiza el periodo formativo y permite una planifi-
cacién mas racional de la formacién y cambios, reespecializaciones
o recirculacién entre especialidades con mayor flexibilidad. Tam-
bién es un modelo mejor para gestionar los recursos humanos
del Sistema Nacional de Salud (SNS), y el que garantiza que el
ciudadano tenga la mejor asistencia posible. No parece razonable
iniciar la formacién de posgrado desde la superespecialidad con una
pérdida de la visién integral de los pacientes y del enfoque inter-
disciplinario y pluridisciplinario que el estado actual de la ciencia
requiere.
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El término «troncalidad» aparece por primera vez en la Ley
44/2003 de Ordenacién de las Profesiones Sanitarias (LOPS)?° en
su articulo 19, apartado 2: «Las especialidades en ciencias de la
salud se agruparan, cuando ello proceda, atendiendo a criterios
de troncalidad. Las especialidades del mismo tronco tendran un
periodo de formacién comtin de una duracién de dos afios». Al mar-
gen de la sorpresa que supone que el legislador estableciera tan
precozmente la duracién del periodo troncal, sin haber definido
las competencias, el proceso se puso aparentemente en marcha.
Sin embargo, hasta practicamente el afio 2010 hubo un prolon-
gado silencio administrativo en torno a la troncalidad. En 2014 se
publicé el RD 639/201430, y a finales de ese mismo afio el Minis-
terio de Sanidad cre6 comisiones troncales (médica, quirtrgica, de
laboratorio y diagnéstico clinico, de imagen clinica y de psiquia-
tria), asi como una comisién para las competencias genéricas y otra
para las areas de capacitacion especifica (ACE). A lo largo de 2015,
estas comisiones definieron una serie de competencias transversa-
les y especificas comunes al conjunto de especialidades englobadas
en cada uno de los troncos. El listado de competencias genera-
das fue exhaustivo, incluyendo algunas que ya deberian haberse
adquirido en el periodo de grado, y tampoco era facil garantizar o
evaluar la adquisicién de competencias transversales. Otro de los
problemas que se planted es que todo el proyecto quedaba en cierto
modo «descafeinado», al establecer que los especialistas en forma-
cién elegirian desde el primer momento una especialidad y no un
tronco. De esta manera se perdia una de las grandes ventajas del
disefio original, que no era otra que la integracion inicial de los
residentes en un tronco y la eleccién de la especialidad definitiva
al finalizar el mismo, con mejor discernimiento y en funcién de los
criterios de evaluacién que se estableciesen. Sea como fuere, este
planteamiento preliminar se esfumé tras la oposicién radical de
los estudiantes de medicina apoyados por practicamente todos los
agentes sociales. Algunas especialidades, con buen criterio, también
plantearon que el periodo de formacién especifica se acortaba gra-
vemente. En todo caso, tal vez se deberia asumir que la formacién
es un continuum y que cuando se obtiene un titulo de especialista
(tras4 o5 afios de residencia) lo que se adquiere es una capacitaciéon
de «minimos», es decir, de perfil basico de la especialidad, no una
capacitacién especifica en areas o aspectos muy concretos, como
a veces se pretende con el sistema vigente. Finalmente, el gremia-
lismo atroz de algunas especialidades fue otro problema, quiza el
mads grave, al que se enfrenté el Ministerio.

Tras la publicacién del RD 639/2014°° se evidenciaron mas
claramente todos los problemas organizativos que el proyecto
implicaba. Se necesitaba estructurar nuevas unidades docentes,
formar tutores para los troncos y para las especialidades, precisar
metodologias de evaluaciéon y hacer que el nivel competen-
cial de las especialidades fuera homologable con el de nuestros
socios europeos. Lamentablemente, un proyecto tan transforma-
dor, que afectaba de manera directa a los profesionales, a los
17 sistemas autonémicos de salud, a las sociedades cientificas,
a los colegios profesionales, a los estudiantes y a otros muchos
agentes sociales, no fue trabajado, informado ni consensuado
convenientemente. Lo cierto es que, 2 afios después, la Sala de
lo Contencioso-Administrativo del Tribunal Supremo (sentencia
2569/2016) declar6 la nulidad del RD por ser «palmariamente
insuficiente» la memoria de impacto econémico y presupuestario
de la reforma. La sentencia no cuestionaba en ninglin momento el
contenido técnico del RD, pero para una buena parte de los agentes
implicados supuso un «alivio» y la oportunidad de seguir haciendo
lo de siempre.

El problema no esta en los programas formativos por competen-
cias, ni en el momento en que se elige especialidad, ni enladuracién
de esta, ni en el nimero de troncos que debe haber, ni en si el Gltimo
afio del grado es el enlace adecuado para conseguir el continuo edu-
cativo, ni en si hay o no especialidades no troncales; el problema
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reside en los cimientos del edificio, y solo puede resolverse con el
trabajo multiprofesional de expertos independientes®'.

Diplomas de acreditacion y areas de capacitacion especifica

Hay grupos de competencias que son comunes a varias espe-
cialidades o grados y que se organizan funcionalmente en espacios
concretos debido a la naturaleza del trabajo que abordan, a la espe-
cializacién de las funciones que tienen atribuidas o porque emplean
determinadas técnicas instrumentales. La credencial oficial que
certifica que el profesional ha alcanzado las competencias y los
requisitos de formacién continuada establecidos en un area fun-
cional especifica es el diploma de acreditacion (DA) o el diploma
de acreditacién avanzada (DAA), segtin los casos. Este tipo de acre-
ditacién no ha tenido un gran desarrollo, a pesar de que ya era
contemplado en la LOPS que fue promulgada hace mas de 20 afios.
Sin embargo, se trata de credenciales versatiles y econémicas de
implementar, por diversas razones: no precisan una infraestructura
formativa; se basan en la formacién continuada y, de esta forma,
ponen en valor este tipo de formacién; tienen fecha de caducidad,
por lo que el profesional interesado en seguir desarrollando la acti-
vidad acreditada tendra que renovar la credencial; y finalmente,
aportan informacién relevante, tanto a los gestores sanitarios como
a los profesionales, acerca de la capacitaciéon para el desarrollo de
una actividad en un area funcional especifica2.

¢Por qué ha despertado tan poco interés un instrumento apa-
rentemente tan Gtil? Las razones son diversas, pero seguramente lo
ocurrido con la troncalidad no ha sido lo mas alentador. Tal vez haya
sido mas coémodo para todos los sectores demandar la creacién de
nuevas especialidades o el desarrollo de ACE. En cualquier caso, es
evidente que, a pesar del escaso interés de profesionales y gestores,
muchas actividades clinicas cotidianas se ejercen de acuerdo con
una formacién muy concreta, aunque sin una credencial que certi-
fique la competencia en esa area funcional, como seria deseable. El
RD 639/2015°3 establece que es la Comisién de Recursos Humanos
del SNS la que debe identificar la necesidad de crear un DA o un DAA
basandose en distintos criterios: desarrollos profesionales, avances
tecnolégicos, nuevos modelos asistenciales, necesidades organiza-
tivas o criterios de calidad asistencial y de seguridad del paciente.
Aunque estos diplomas son de uso exclusivo por quien los posee,
algunas sociedades cientificas, como la Sociedad Espafiola de Neu-
mologia y Cirugia Toracica, han tomado la iniciativa de acreditar
unidades asistenciales segtin unos estandares que establecen dis-
tintos niveles de complejidad. De esta forma, cada centro puede
acreditar el nivel de excelencia alcanzado en el abordaje de distintas
enfermedades o grupos de enfermedades.

Hay algunas competencias que solo pueden ser contempladas
dentro de una especialidad concreta. Por ejemplo, no es forzoso que
todos los cardiélogos sean expertos en hemodinamica o cardiologia
intervencionista en general, pero es dificil ser un hemodinamista
competente sin ser cardi6logo. La cardiologia intervencionista seria
considerada un ACE. Lo que se pretende con la formacién de ACE,
dentro de una o varias especialidades, es dar respuesta a los avan-
ces en el conocimiento cientifico y tecnolégico que requieren una
formacién reglada para la adquisicién de competencias de alta
especializacién con el fin de resolver problemas de salud complejos.
Se trata, pues, del desarrollo en profundidad y extensién de compe-
tencias profesionales ya incluidas en alguna de las especialidades
a las que esta vinculada el ACE, y justificadas desde la evidencia
cientifica y asistencial. No se basan en una técnica o en un procedi-
miento, ni en una Gnica enfermedad, y tampoco estan delimitadas
a un area funcional que pueda ser objeto de un DA o DAA.

Las ACE también fueron previstas en la LOPS de 200327, pero no
ha sido hasta muy recientemente que se ha promulgado un RD en
el que se regula el procedimiento para la creacién y la revisién de
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los diplomas de capacitacion especifica (RD 589/2022)%8. Se puede
solicitar la constitucién de un ACE por iniciativa de una o varias
comisiones nacionales de especialidades en las que se desarrolle el
correspondiente diploma, o por la Comisién de Recursos Humanos
del SNS. En todo caso, se debe acreditar la necesidad de esa practica
especializada por, al menos, siete consejerias de sanidad, y garanti-
zarse una distribucién geografica adecuada a las necesidades de la
poblacion, la viabilidad financiera a largo plazo y la practica conti-
nuada de los profesionales en esa drea. Es importante que se asegure
que la existencia de un ACE no suponga una reduccién de la cali-
dad de la formacién en la especialidad a la que esta vinculada, es
decir, el programa oficial de la especialidad a la que esta ligada esa
ACE debe contemplar una base competencial suficiente al margen
de la existencia de ACE reconocidas. Obviamente, para la creacién
de un ACE se debe contar con los recursos estructurales y huma-
nos adecuados, teniendo en cuenta que la duracién de la formacién
sera entre el 20% y el 40% del tiempo de formacién asignado a las
especialidades de origen.

Formacion continuada

Como comentamos al principio de este articulo, los avances
cientificos y tecnolégicos hacen que la necesidad de actualizarse sea
mads apremiante en medicina que en otras profesiones. Se estima
que la vida media de una «verdad cientifica» en medicina es de unos
50 afios. En 1980, el conocimiento médico colectivo se duplicaba
cada 7 afios; en 2010, ese tiempo se habia reducido a 75 dias®*. En
la actualidad, lo que aprenden los estudiantes en el grado es apenas
un 6% del conocimiento médico, y parte de lo que se les ensefia en la
carrera puede estar obsoleto en el momento de su graduacién®>. Tal
como han subrayado algunos autores, la educacién inicial, indepen-
dientemente de su duracién, no garantiza un ejercicio profesional
idéneo de forma indefinida. Sin formacién continuada, la compe-
tencia decrece de manera progresiva e inexorable>°,

No existe ninguna estrategia de educacién médica continua (en
particular las mas usadas en la actualidad, como son las confe-
rencias, los congresos o los simposios) que por si sola cambie la
conducta de los médicos o los resultados de su accién con los
pacientes®’~40, Por otra parte, el papel de la inteligencia artificial
también plantea algunas cuestiones relevantes en este aspecto, por-
que si se puede obtener la respuesta a cualquier problema de forma
inmediata y en el mismo momento en que se esta atendiendo a un
paciente, ;seguira siendo el médico un «aprendiz» alo largo de toda
su vida profesional como ha sucedido hasta ahora? La identidad
profesional del médico se ha ligado desde hace siglos y de manera
inexorable a nuestro trabajo intelectual: ;cémo sera el ejercicio de
la medicina cuando mucho de este trabajo cognitivo se confie a una
maquina?*!.

La WFME defiende la sustitucién del término «educacién médica
continuada» por el de «desarrollo profesional continuo» (DPC), que
se puede definir como el conjunto de todas las actividades orienta-
das a la actualizacién, el desarrollo y la mejora de la competencia
requerida para una adecuada practica clinica a lo largo de toda la
vida profesional“2. E1 DPC es un concepto mas amplio que el de for-
macién médica continua, a la que de hecho incluye, y se completa
con el aprendizaje auténomo y el aprendizaje en servicio. El DPC,
por tanto, refleja el contexto mdas extenso en que se encuentra esta
fase de la educaciéon médica e implica que la responsabilidad de
practicar el DPC recae en la profesion y en el médico como indivi-
duo. Es un imperativo profesional de cada médico y un requisito
para la mejora de la calidad de los servicios de salud que recibe la
poblacién®3.

La planificacién del DPC y los procesos encaminados a su
acreditacion, asi como las distintas iniciativas adoptadas por la
Administracion, las sociedades cientificas y los colegios profesio-

Gaceta Sanitaria 38 (2024) 102380

nales, han ido construyendo la idea de la recertificacién o, si se
prefiere, de la validacién periddica de la competencia profesional.
Esta validacion periddica seria el instrumento idéneo para garan-
tizar la calidad de los actos profesionales y para adecuarse a la
normativa europea al respecto (Directiva 2013/55/UE), que esta-
blece la obligatoriedad de promover el DPC de los médicos. Sin
embargo, a pesar de que hubo un proyecto de RD sobre el DPC que
fue ampliamente debatido, nuncallegé a publicarse en el BOE. Hasta
la fecha, entre las distintas iniciativas adoptadas en este terreno
vale la pena destacar la Validacién Periédica de la Colegiacion,
pieza clave para la valoracién ética y deontolégica de una futura
recertificacién**. Muchas sociedades cientificas también aqui han
hecho un esfuerzo para definir competencias y establecer los indi-
cadores e instrumentos para la valoracién del DPC*,

La recertificacion de los médicos es una cuestién compleja en
la que participan numerosos actores, si bien hay dos protagonis-
tas esenciales: el médico y el paciente, o si se prefiere, la profesién
meédica y la ciudadania*>4®, Al margen de los aspectos legales que
nos comprometen, el DPCy su evaluacién son imprescindibles para
asegurar al paciente la calidad de la asistencia que recibe. Los aspec-
tos técnicos del proceso de DPC y su evaluacién ya estan resueltos,
especialmente tras la publicacién en 2012 y 2014 de sendos docu-
mentos técnicos por parte de la Comisién de Recursos Humanos del
SNS. Ahora solo se necesita voluntad politica para llevarlo a cabo.

Disponibilidad de bases de datos y material para réplica

Para la elaboracién de este articulo no se han utilizado fuentes
de datos primarias. Todos los datos citados vienen acompafiados de
la fuente original de donde se han obtenido.
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