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Presentacion de Dr. Humberto Reyes en Seminario de CONACEM 2017
“MODERNIZACION DE CONACEM?”

El presidente de la Academia Chilena de Medicina participé en la mesa redonda
“Renovacion de CONACEM a los nuevos desafios”, actividad desarrollada dentro del
seminario anual de dicha entidad, que se realiz6 el jueves 21 de diciembre en el Auditorio
Salvador Allende del Colegio Medico de Chile.

En esta mesa participaron también el Dr. Lorenzo Naranjo (CONACEM), la Dra. Iskia
Siches (Colegio Médico de Chile); el Dr. Antonio Orellana (ASOFAMECH) y el Dr.
Eghon Guzmén (ASOCIMED).

Presentacion del Dr. Humberto Reyes B., Presidente de la Academia Chilena de Medicina.

Esta es una presentacion a titulo personal, sin consulta a la corporacion, pero que
considera la responsabilidad que le cabe a la Academia Chilena de Medicina en la gestacion
de CONACEM, y declaraciones previas de la Academia:

El reconocimiento de las condiciones que debe tener un médico para ejercer como
especialista tiene validez cuando es otorgado por sus pares, aquellos que dominan las
caracteristicas del ejercicio profesional y las responsabilidades y derechos que asumen los
médicos cuando practican una especialidad.

Llamamos “certificacion” al proceso realizado por médicos organizados en una
corporacion, que asumen la responsabilidad de evaluar la capacidad de un médico para
ejercer como especialista.

El proceso de “certificacion” debe cumplir condiciones de sapiencia, equidad,
idoneidad ética, oportunidad y eficiencia, y transparencia, que lo hagan respetable para toda
la comunidad de médicos donde se le aplique.

A mi entender, un primer desafio es decidir si debemos tener un proceso de
certificacion Unico y valido para todo el pais, o entregarlo a corporaciones constituidas
segun regionalizacion geografica, o a universidades, o a sociedades profesionales, para que
ejecuten la certificacion con independencia entre si. Hay ejemplos de ello en diversos
paises. Sin embargo, la regionalizacion del proceso, o su entrega a las universidades, o a
sociedades medicas, trae como consecuencia que el reconocimiento de la condicion de
especialista tiene validez limitada al &mbito de influencia de la entidad acreditadora, pierde
relevancia nacional y reduce la capacidad de reconocimiento internacional.

¢ Cuales son las instituciones idoneas para controlar un proceso de certificacion
de especialistas, en Chile?
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La capacidad de las Facultades de Medicina, acreditadas por la Comision Nacional
respectiva, para certificar especialistas es indudable, porque tienen programas de formacion
de especialistas, cuentan con recursos docentes, de equipamiento, campos clinicos, y
experiencia.

La capacidad de las sociedades cientificas médicas es también reconocible: dichas
sociedades estan integradas por especialistas con experiencia en el ejercicio profesional,
que han sido formados en el pais o en el extranjero, son miembros activos 0 mantienen
contactos con sociedades similares en otros paises.

Una entidad gremial como el Colegio Médico de Chile agrupa a especialistas con
experiencia profesional valiosa, recibe informacion sobre las condiciones de la atencion
médica en el pais, facilita las relaciones con las entidades prestadoras en salud y con el
Ministerio de Salud, y debe ser vigilante y garante de la ética profesional.

La Academia Chilena de Medicina, integrada por médicos que han tenido una
carrera profesional destacada en la atencién médica, en ensefianza médica, la investigacion
cientifica y la salud publica, apoya este proceso con su prestigio y experiencia, agregando
el que por estar sus miembros en el pinaculo de una carrera profesional y en su mayoria
retirados de la actividad asistencial, se reduce el riesgo de conflictos de intereses por
competitividad profesional.

El Ministerio de Salud aporta informacion sobre las necesidades de atencién médica
especializada en el area puablica y privada, en las distintas localidades del pais,
considerando el tamafio de la poblacion beneficiaria, la conectividad con centros de
referencia, los recursos tecnoldgicos y de personal locales. Si bien este Ministerio tendria la
potestad de autorizar a Secretarios Ministeriales de Salud, Directores de Servicio de Salud y
otros, para contratar médicos a quienes encomiende funciones como especialistas, ello no
debe aceptarse como un reconocimiento de la calidad de especialistas, para lo cual se
requiere cumplir el proceso de certificacion por pares idoneos.

Me parece mas apropiado que en Chile tengamos un sistema Unico con criterios
explicitos y aplicables en todo el pais. Este sistema puede apoyarse en centros regionales
“macro”, acreditados por la entidad central, que apliquen una reglamentacion y
metodologia uniformes. Ello facilitaria la recepcion de postulaciones y la toma de los
examenes tedrico y practico cuando corresponda.

Para las especialidades béasicas o “primarias”, como medicina interna, pediatria,
cirugia, obstetricia y ginecologia, psiquiatria, neurologia, se debe exigir un nivel minimo de
conocimientos y capacidades clinicas, un criterio adecuado para decidir cudndo derivar al
paciente a un centro especializado y poder controlar el tratamiento del paciente una vez que
haya sido atendido por un inter consultor. Para las subespecialidades o “especialidades
derivadas”, se agrega en primer lugar la capacidad de demostrar que se dominan las
caracteristicas y el manejo de los problemas clinicos propios de la subespecialidad vy,
ademas, puede exigirse la capacitacion en técnicas de diagnostico y tratamiento propias de
la subespecialidad.
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Tanto para los especialistas como los sub especialistas el énfasis de la certificacion
debe centrarse en la capacidad de manejo clinico de los pacientes y de ensefiar y guiar al
paciente en su tratamiento, y en la prevencién de complicaciones o consecuencias propias
de su condicién personal y familiar. EI dominio de técnicas y las capacidades respectivas
tiene particular importancia en las especialidades quirdrgicas.

En mi opinion, la certificacion de especialistas médicos y quirtrgicos deberia tener
validez para ejercer como especialistas en el sector publico y el privado. Restringir la
contratacion solamente en instituciones del area publica establece una barrera que atenta
contra la dignidad de la profesion. Ademas, me parece utdpico pretender controlar el
cumplimiento de esa restriccion.

Para la contratacion de especialistas certificados, las instituciones contratantes, sean
publicas o privadas, pueden agregar requisitos que incluyan el dominio de determinadas
técnicas de diagndstico o terapéutica, dependiendo de condiciones y necesidades propias de
la institucion.

Finalmente, considero indispensable que en todo proceso de certificacion de
especialidades, asi como en la contratacion de médicos generales, se respete y aplique una
comprobacion de la validez del titulo profesional de los postulantes, asimilandola a los
requisitos que se exigen en Chile para otorgar el titulo de Médico-Cirujano. Para esto se
requiere conocer las caracteristicas de la formacion de médicos en las instituciones que
otorgaron dicho titulo y, en el caso de profesionales formados en el extranjero, no basarse
unicamente en certificados emitidos por autoridades gubernamentales. La responsabilidad
fundamental de los médicos chilenos es velar por la salud de nuestra poblacion y cautelar
que dicha responsabilidad sea entregada a profesionales que hayan recibido una formacion
segun estandares internacionales. No debemos aceptar en silencio la contratacion en el
servicio publico de profesionales que —como el caso de los “Médicos Integrales
Comunitarios” procedentes de Venezuela- asuman responsabilidades y derechos similares a
los médicos formados con programas acreditados o acreditables, sea en Chile o en el
extranjero, incluyendo las escuelas de medicina tradicionales de Venezuela.



