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El 25% de los residentes de Medicina de Familia
renuncian en su primer aino a seguir en Segovia

Unestudiodela
sociedad espainoladela
especialidad alertadela
falta de reemplazo en
provincias con el
personal envejecido

CESAR BLANCO

SEGOVIA. ;Qué se puede hacer
para atraer o retener a profesio-
nales sanitarios? ;Como se pue-
de incentivar su trabajo en el sis-
tema sanitario provincial? Estas
preguntas son el principal que-
bradero de cabeza ahora mismo
de la sanidad segoviana, amén
de la evolucion de la pandemia
del coronavirus. Asi lo ha reco-
nocido repetidamente el geren-
te de Asistencia Sanitaria, Jorge
Elizaga. Hacen falta médicos. Es-
casean especialistas en algunos
servicios de dificil cobertura hos-
pitalaria, como Dermatologia,
Otorrinolaringologia o Medicina
Interna. Pero también hay défi-
cit en el primer nivel asistencial,
el que se presta en los centros de
salud y en lo consultorios, que no
ve relevo generacional para una
plantilla de galenos cada vez mas
veterana y cercana a la edad de
jubilacién.

El presidente del Colegio Ofi-
cial de Médicos de Segovia es con-
tundente: «El quid de la cuestién
es que no hay médicos». A partir
de ahi, es un ‘efecto domind¢’. Las
carencias emergen y las quejas
politicas y ciudadanas proliferan
como las fichas que caen una tras
otra. Si no hay facultativos, no se
sustituyen vacaciones, guardias
o bajas laborales, concluye Graci-
liano Estrada, quien matiza que
este mal que aqueja al sistema
publico no es exclusivo de la pro-
vincia o del medio rural segovia-
no, sino que la falta de profesio-
nales médicos afecta a todas las
comunidades en mayor o menor
medida.

Alto componente rural

Sin embargo, estos dias la Socie-
dad Espaniola de Medicina de Fa-
milia y Comunitaria (SEMFyC) ha
hecho publicos los resultados de
un observatorio de la demografia
meédica en el que recoge el nivel
de renuncias de los médicos in-
ternos residentes de esta especia-
lidad. Segovia se alza al primer
puesto de las provincias donde,
en términos relativos, mas bajas
se producen durante el primer
ano de formacion. Uno de cada
cuatro mir que lleva a cabo su ins-
truccion practica en el tejido sa-

Acto de recepcion a los residentes que se incorporan este afo a diferentes especialidades sanitarias en Segovia dentro de su formacion. eL NorTE

nitario de la Atencién Primaria en
Segovia renuncia a seguir con la
formacién en la provincia.

La sociedad cientifica explica
que los territorios donde se ha de-
tectado un alto nivel de abando-
nos de residentes de Medicina de
Familia y Comunitaria en su pri-
mer ano tiene como caracteristi-
ca comun su «alto componente de
ruralidad». Ademads de Segovia,
en lo alto de esta lista de provin-
cias menos atractivas para los mir
figuran también Zamora, Soria y
Gerona. Otro denominador comun
sobre el que llama la atencidn el
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unidades y tres mas multidis-
ciplinares en las que se for-
man tanto los médicos inter-
nos residentes (mir) como en-
fermeros internos residentes
(eir). E1 21 de julio se celebrd
el acto de bienvenida por parte
de la Gerencia a 28 residentes
que se formaran en Segovia.

observatorio es «la significativa
tasa de envejecimiento de profe-
sionales que se hallan en la recta
final de su ejercicio».

La media espanola de renun-
cias desciende al 2,41%, La orga-
nizacién especifica que, aunque
parezca un dato poco significati-
vo, «el abandono de plazas forma-
tivas de futuros especialistas en
medicina siempre debe preocu-
par, mas por el hecho de hallar-
nos con un claro déficit de espe-
cialistas que a, dia de hoy, ya afec-
ta la calidad profesional y asisten-
cial». Y cita a Castillay Leén y a
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Cataluna como las comunidades
mas vulnerables por la tasa de en-
vejecimiento que arrastran sus
plantillas.

Cercade lajubilacion

Los responsables de la SEMFyC
califican las consecuencias que
se vislumbran por esta falta de re-
levo generacional de «dramati-
cas» debido «la pronta jubilacién
de especialistas, sin reemplazo
natural, lo que puede acabar sig-
nificando el cierre de consultorios
y la reduccion de servicios por par-
te de la Administracion al verse

Los 23 municipios del area de Cantalejo se
alian contra la reestructuracion en Primaria

Los alcaldes aparcan los
colores politicos y piden
reunirse con la consejera
de Sanidad para
explicarle la «reduccién
de tres médicos»
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SEGOVIA. Los 23 ayuntamientos
de la zona bésica de salud de
Cantalejo han transmitido a la
Gerencia de Asistencia Sanita-
ria de Segovia la peticion de man-
tener una reunion con la conse-
jera de Sanidad de la Junta de

Castilla y Leon, Verénica Casa-
do, para explicarle «perfecta-
mente» la reduccion de tres mé-
dicos, a tenor de la reorganiza-
cidén en el primer nivel asisten-
cial en la provincia. Los consis-
torios avanzan que apoyaran las
movilizaciones populares con-
tra el plan de reestructuracion
de la Atencién Primaria si su so-
licitud no es atendida.

Los regidores critican que esta
semana la zona bdsica contara
con tres médicos menos. «La dis-
persion y baja densidad de po-
blacién que existe en estos pue-
blos no puede ser 6bice para em-

peorar el servicio sanitario y per-
judicarle en comparacioén a las
zonas urbanas». Los demandan-
tes son pueblos y ntcleos de po-
blacion de distinto color politi-
co en los gobiernos locales que
dejan «aparcado este matiz». Su
alianza se opone al hecho de que
«no hay mayor desproposito que
acometer una reforma con la car-
ga de trabajo generada por la co-
vid-19», informa Ical.

Los alcaldes advierten de que
entre los meses de mayo y octu-
bre «se triplica» la poblacién con
personas que ni estdn empadro-
nadas ni disponen de tarjetas sa-

nitarias permanentes, solo en
calidad de desplazados; pero «re-
sulta que estas personas no com-
putan para sus cifras [en refe-
rencia a los responsables de la
gestidn sanitaria], otro despro-
posito». Los ayuntamientos de
la zona basica de salud de Can-
talejo reclaman que se rectifi-
que y que la plantilla se manten-
ga «con un minimo de catorce
meédicos y nueve de personal de
enfermeria, todos ellos de for-
ma real». Es decir, que «cuando
haya vacaciones, bajas o salien-
tes de guardia como estd pasan-
do en la actualidad se cubran con
las necesarias sustituciones»,
demandan los responsables mu-
nicipales, quienes insisten en
que de no ser asi, «se pone el
riesgo la salud de los vecinos y
también la de los sanitarios».
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«La formacion que se

da en la provincia es
excepcionalmente buena,
de aqui ha salido gente con
cargos de responsabilidad»

sin capacidad para dotarlos de re-
cursos humanos», sentencia la or-
ganizacion.

Esa prevision demografica a la
que hace referencia presagiaba el
problema hace ya unos anos. Una
prospeccidén elaborada por la Or-
ganizacion Médica Colegial reve-
laba en 2019 que en la horquilla
de edad que va de los 55 a los 64
anos trabajaban en la provincia
cerca de 270 facultativos. Dicho
de otro modo, el 45% de los mé-
dicos en activo en Segovia se ju-
bilaran antes de 2029. Y el recam-
bio continua sin llegar.

El presidente del Colegio Ofi-
cial de Médicos de Segovia inter-
preta que los datos de la sociedad
espanola pueden «responder a un
momento puntual», aunque insis-
te en que en la raiz de las caren-
cias asistenciales estd la falta de
facultativos. «El modelo miry en
concreto la formacién que se da
en la provincia es excepcional-
mente buena», ensalza Estrada,
quien subraya la valia y el reco-
nocimiento de profesionales que
se han curtido en el sistema pu-
blico segoviano: «De aqui ha sali-
do gente con cargos de responsa-
bilidad», destaca.

La falta de médicos, en especial
en los pueblos, viene a ser un «re-
flejo de la sociedad actual», apun-
ta Graciliano Estrada. El también
jefe de Neumologia del Hospital
General expone que, habitualmen-
te, Segovia «se ha abastecido de
los residentes que acababan su
formacién en otras ciudades».
Ahora, los cambios demograficos
que vacian comarcas del medio
rural, no solo en la provincia, re-
percuten en la oferta y demanda
de sanitarios. «Las grandes ciu-
dades como Madrid, Barcelona o
Sevilla necesitan muchos profe-
sionales», pone de manifiesto el
presidente colegial. Anade a este
flujo de poblacion el reclamo com-
petitivo de la sanidad privada en
los grandes nucleos urbanos. «Un
meédico puede ganar en cinco dias
lo que otro gana en un mes en el
sistema publico de salud», sena-
la Graciliano Estrada.

«Hay un tremendo problema de
planificacion por parte del Ministerio»

Graciliano Estrada Presidente del Colegio de Médicos

El responsable apremia
la firma de un pacto para
paliar la falta de personal
y reivindica un consejo
interterritorial con
«capacidad ejecutiva»

C.B.E.

SEGOVIA. El presidente del Cole-
gio Oficial de Médicos de Sego-
via pide «didlogo». «Tenemos
que se sentarnos y hablar», re-
clama Graciliano Estrada, quien
situia en la falta de facultativos
el origen de los problemas que
han aflorado en las ultimas fe-
chas en distintas zonas basicas
de salud de la provincia por no
haber sustituciones. Este mal
que no solo aqueja a Segovia,
sino que es generalizado, parte
de «un problema tremendo de
planificacion por parte del Mi-
nisterio de Sanidad».

Ese problema, segtin el tam-
bién jefe de Neumologia del
Complejo Asistencial de Sego-
via, es de «liderazgo de un siste-
ma nacional de salud descentra-
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Graciliano Estrada, presidente del Colegio Oficial de Médicos. A. TANARRO

lizado» porque «hay diecisiete
sistemas publicos de salud». Uno
por comunidad. Para el presi-
dente colegial, el déficit de per-
sonal facultativo «se tenia que

haber abordado con prevision y
se tenian que haber tratado asun-
tos como qué hacer con los mé-
dicos que no acaban el mir o que
lo han suspendido». Estrada sub-
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raya que «estamos en una situa-
cion excepcional» en la que este
tipo de interrogantes tenian que
estar despejados con anteriori-
dad para poder responder a la
demanda de personal que hay
sobre todo en los pueblos.

Precisamente porque el con-
texto es extraordinario, el pre-
sidente del Colegio Oficial de Mé-
dicos de Segovia reclama «un
pacto» de todas las partes impli-
cadas. Reivindica que «no se po-
litice un problema tan serio». En
este sentido, incide en que el
consejo interterritorial «tenga
capacidad ejecutiva» para que
asuma la necesidad de mas pro-
fesionales y que «fomente que
los especialistas que se van a pri-
vada se queden en la sanidad pu-
blica». A su vez, reconoce que
hay un conflicto interno dentro
de la propia profesion, ya que la
incorporacion excepcional de
galenos que no han terminado
la residencia o que la han sus-
pendido el mir es vista como
«una discriminacién» con res-
pecto a quienes si han cumpli-
do el periodo de formacién y van
a ganar lo mismo.

Estrada planeta como una de
las opciones que de hecho ya se
barajan «ofertar incentivos en
el medio rural» porque actual-
mente «no hay capacidad para
retener» a muchos médicos. «Es
un problema del ministerio»,
hace hincapié el responsable de
la institucién colegial.

Todos los facultativos menos uno
de la zona de Carbonero piden
la dimision del director médico

C.B.E.

SEGOVIA. Trece médicos de fa-
milia de la zona basica de Carbo-
nero el Mayor —es decir, todos me-
nos uno- firman una carta diri-
gida a la consejera de Sanidad de
la Junta de Castilla y Ledn, Vero-
nica Casado, en la que plasman
su descontento con la gestion de
la direccién médica de Atencién
Primaria de la Gerencia de Sego-
via, de la que es responsable Luis
Gonzalvez. Los facultativos argu-
mentan la reclamacion en el

«enorme desconocimiento de la
zona bdsica y de nuestro trabajo»
que ha demostrado el responsa-
ble ala hora de planificar la asis-
tencia en este area durante la se-
mana del 2 al 6 de este mes de
agosto. Asimismo, informan de la
dimision de la coordinadora, «que
en reiteradas ocasiones ha solici-
tado la ayuda de la direccion mé-
dica sin obtener respuesta»

Los médicos relatan la situa-
cion de este verano, con un «au-
mento notable de la poblacién que
se desplaza a los pueblos, alo que
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Realizacién de PCR durante la pandemia en Carbonero el Mayor. be Torre

se une la insuficiencia de recur-
sos humanos debido a bajas la-
borales por enfermedad, libran-
zas, postguardias y vacaciones, lo
que hace imposible garantizar
una adecuada atencion a los pa-
cientes». Los profesionales ase-

guran estar sometidos a «una pre-
sion que dificulta» su labor. Ade-
mas, el hecho de no disponer del
tiempo necesario de consulta y
carecer de continuidad asisten-
cial hace que «se ponga en ries-
go de la salud» de los usuarios.

remamos
juntos

Compra en fu comercio local con |as tanetas
Visa de Caja Rural y ayuda a que este ano

sea prospero para todos




