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INTRODUCCION

Uno de los roles de 1a Universidad es la formacion de profesionales ca-
pacitados para enfrentar los problemas propios de la sociedad en que se
desarrollan. Uno de estos problemas es el de la Salud.

La formacién médica es prolongada y demanda una enorme cantidad de
recursos, que aumentan ain mas con la formacién de Post-grado (1,2,3,4).
Para optimizar los recursos siempre escasos, deberiamos conocer las reales
necesidades de médicos generales -si son ellos los que formaremos- como de
especialistas que el pais requiere, colocando especial énfasis en una adecuada
distribucion y aprovechamiento del recurso humano (5,6).

En los dltimos 15 afios, se produjo un cambio radical en las politicas de
salud, tanto de parte del gobierno, como los recursos destinados a las Univer-
sidades, en especial la Universidad de Chile; lo que se tradujo a una suerte
de anarquia, que culminé en 1980 con la aparicion del llamado “médico
autofinanciado”, quién debid pagar y trabajar a cambio de una formacion
cada dia mas desmedrada (3).

El costo de formar a un especialista en Medicina Interna de Chile, ha
sido presentado por Goic (1), y es del orden de 4.500 ddlares anuales, que en
este momento no cancela ni el Estado, ni la Universidad, ni tampoco en su
gran mayoria los Becados autofinanciados, con el consiguiente dafio para el
financiamiento universitario.

OBJETIVOS

No existen estudios nacionales sobre la forma de ingreso, financia-
miento, egreso y certificacién de titulo de especialista de los médicos
becarios de Medicina Interna, como tampoco de su seguimiento posterior en
los que respecta a la sub-especializacion, relacion con la Universidad, sitio
de actividad profesional y residencia actual. Para ello realizamos este trabajo,
para dar respuesta a estas interrogantes.

MATERIAL Y METODOS

Se estudiaron los becarios de Medicina Interna, que ingresaron al
Hospital Clinico de la Universidad de Chile, desde 1980 a 1990. Los datos
fueron tomadosdel registro de 1a Escuela de Post-grado, Escuela de Medicina
delaUniversidad de Chile de 1985 - 1990. Antesde ello, esta Escuelano tiene
registros fidedignos. De 1980-1985 los datos fueron obtenidos del cuaderno
de control de ingreso y de estadias durante la beca y por conversaciones con
los ex-becados y encargados de beca de Medicina de dicho centro.
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El seguimiento de ellos se hizo en forma parcial, ya
que no todos se encuentran en Santiago. De los becarios en
provincia pertenecientes al S.N.S. se obtuvo de conver-
saciones con ellos, ubicando a los que trabajan en esos
hospitales. De los becarios de la Armada se conoci6 a
través de aquellos destinados en Valparaiso y Talcahuano.

De los exdmenes finales para su reconocimiento
como Especialistas se hizo el andlisis hasta los ingresados
en 1987, pues los ingresados con posterioridad aun no
completan el iemporequerido de tres afios de duracion del
Programa de Formacion (2).

Los datos de aquellos especialistas y sub-especialis-
tas, quienes no rindieron examen final de beca y tienen
certificacién otorgada por Conacem, fueron obtenidos de
los registros de dicha entidad (7).

RESULTADOS

Ingresaron un total de 75 médicos becarios en el
periodo comprendido por el estudio.

El ingreso de los Becados de Medicina Interna del
Hospital Clinico de la Universidad de Chile, fue por con-
curso, cuyas bases son entregadas por la Direccién del
Departamento de Medicina.

En cuanto ala forma de financiamiento destaca que el
Departamento de Medicina no ha tenido nunca becarios
autofinanciados. En una primera etapa los médicos en
formaci6n de Post-grado eran contratados de una planta
movil, esto es con fondos de cargos no llenados. Con
posterioridad al afio 1985 se crean cargos de Becados en
plantas de Residentes, esto corresponde al 63% de los
becados. Un 11% son funcionarios de la Universidad,
especialmente del Servicio de Urgencia; los que para
cumplir el programa de formacién deben aumentar el
tiempo de estadia mas de cuatro afios, el financiamiento es
el que le corresponde al cargo que desempefian. Los
medicos extranjeros constituyeron un 7,9%, estos postu-
lan a través de la Escuela de Post-grado.

El otro grupo importante lo constituyen los médicos
de las Fuerzas Armadas (5,3%), siendo en su mayoria de
la Armada, 2,6% corresponde a los becados enviados por
elS.N.S.S. y algunasreparticiones piblicas (GraficoN® 1),

Comentario aparte merecen los becarios de Farma-
cologia Clinica, que son programas de formaci6n depen-
dientes del Departamento de Farmacologia de la Escuela
de Medicina de 1a Universidad de Chile, que desarrollan la
parte clinica a cargo del Departamento de Medicina.

DISTRIBUCION POR SEXO0

La cantidad de becarios varones ha sido el doble de
mujeres, aunque parece haber una tendenciaal aumento de

FARMA. (6,6%)

becarios del sexo femenino, pero no hay datos con ante-
rioridad al afio 1980, para establecer una clara tendencia
(Grafico N° 2).

GRAFICO N*1

BECADOS DE MEDICINA
DISTRIBUCION SEGUN ORIGEN

OTROS (2,6%) FUNC. (118%)

EXTRAN. (7.9%)

FFAA (63%
SNS (2,6%) Xl

JJA. (632%)

GRAFICO N22

DISTRIBUCION POR SEXO
BECADOS DE MEDICINA 1980-1990

MUJERES (33,3%)

HOMBRES (66,7%)
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ExAMEN DE MEDICINA RENDIDO

Se observa que de los becarios ingresados hasta el afio
1987 dan el examen de fin de beca en un 58,2%, con la
consiguiente Certificacion Universitaria de la Especiali-
dad, y no lo dan el 38,2% (Grafico N° 3).

GRAFICO N*3

BECADOS 1980-1987
EXAMEN MEDICINA RENDIDO

ABANDONAN (3,6%)

SIN EX. MED. (382%)

CON EX. MED. (582%)

RecoNocmMIENTO DE CONACEM

Sé6lo el 21,8% de los becarios egresados, tienen re-
conocimiento de Conacem, y el 74,6% no lo tiene. Encon-
trandose en esta situacion muy pocos becados con examen
de fin de beca rendido y reconocidos por esta entidad,
siendo la gran mayoria de este grupo constituidos por
becarios sin la debida certificacién universitaria de la
Especialidad (Gréfico N° 4).

BECADOS QUE REALIZAN

SUBESPECIALIDAD

Aqui el nimero de becados alcanza s6lo a 40, ya que
para ello debieron terminar la Beca de Medicina Interna, a
més tardar en 1987, por lo que no se consideraron los
egresados en afios posteriores (Grafico N2 5).
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GRAFICO N2 4

BECADOS CON RECONOCIMIENTO
CONACEM

ABANDONAN (3,6%) RECONOCIDOS

CONACEM (218%)

SIN RECONOC.
CONACEM (74.,6%)

GRAFICO N2 5

BECADOS QUE REALIZAN SUBESPECIALIDAD

NO SUBESPECIALIDAD (36,4%)

SUBESPECIALIDAD (63,6%)
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Deéstos el 63,6% realiza una sub-especialidad, siendo
este mismo centro formador que los acoge en un 71,9%,
seguido del Hospital Clinico de la Universidad Catdlica
con un 21,9% y sélo el 6,3% en el Hospital Salvador
(Gréfico N2 6).

GRAFICO N26

BECADOS QUE REALIZAN SUBESPECIALIDAD
LUGAR DE BECA

SALVADOR (6 3%0)

U.cC.(21.9)

JJTA. (71,9%0)

SITIO DE ACTIVIDAD PROFESIONAL
Y RESIDENCIA ACTUAL

Un aparente 52% mantiene relacién con hospitales
universitarios, lo que no indica el tiempo de dedicacion a
la actividad universitaria, siendo la mayor, de cargos asis-
tenciales de cuatro horas diarias o menos. E123,9% de los
egresados de los programas de formaci6n, desarrolla su
actividad profesional exclusivamente en el 4rea privada.
El 13% ejerce en Hospitales dependientes del S.N.S. y el
8,7% se desenvuelve en las Fuerzas Armadas (Grafico
N 7).

La residencia actual permanece en Santiago en un
82,7% de los casos, siendo la gran mayoria de los que
ejercen en provincia aquellos dependientes del S.N.S. y de
laFF.AA.

GRAFICO N2 7

RELACION CON HOSPITALES
UNIVERSITARIOS

OTROS (22%)

HOSP.SN.S. (13%)

HOSP.
FFAA.
(8,7%)

EXTRASISTEMA

(239%) HOSP.
UNIVERSITARIO
(52%)
DISCUSION

Del estudio realizado se puede destacar, que en el
Hospital Clinico de la Universidad de Chile, en Becas de
Medicina Interna y Especialidades derivadas no ha exis-
tido el mal llamado becado autofinanciado. El ingreso de
ellos a los programas de formaci6n es en su mayoria por
concurso, cuyas bases son dadas por la Direccién del
Departamento de Medicina a través de 1a Escuela de Post-
grado de la Facultad de Medicina de 1a Universidad de
Chile.

El sistema de financiamiento de los médicos becarios
en una primera etapa, fue a través de su contratacién como
planta mévil con fondos de cargos no llenados, con pos-
terioridad se crean la becas de residencia, que le daba co-
bertura al hospital en todas las emergencias de medicina
interna, a todas las camas de todos los Servicios del
Hospital, lo que es un arduo trabajo; para ello se planifi-
caron turnos de noche y festivos a cargo de un becado de
tercerafio, unode segundo y uno de primer afio idealmente.
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Casi un 75% de los médicos becarios corresponde a
residencias pagadas por la Universidad o el Hospital
(médicos becarios y funcionarios), lo que corresponde a
un alto costo econdémico.

Labaja cantidad de becarios financiados porel S.N.S.
es claramente explicable, ya que el Ministerio de Salud
prefiere la Beca Primaria o de Retorno se haga en hospi-
tales de su jurisdiccién, por razones obvias.

De los becados extranjeros hay que hacer notar que su
nuamero no es igual todos los afios, pues corresponde a las
fluctuaciones en las plazas de residencia que el hospital
otorga, a mayor cantidad de residencia, mayores cupos
quedan para extranjeros.

Un aspecto interesante de analizar es lo referente al
examen final de beca, en los primeros afos de este estudio
no existia una reglamentacién clara al respecto, ni exigen-
ciaformal pararendirel examen, es asi como estos primeros
afios era en la practica voluntario (68,2%), por lo que un
nimero no despreciable no lo rindié y prefirio el recono-
cimiento de Conacem. En los ultimos tres afios, frente a
una reglamentacion estricta, todos los Becados han pre-
sentado su examen final y pocos o ninguno ha pedido re-
conocimiento por Conacem (21%), un 12% tiene recono-
cimiento de ambas instancias.

En cuanto a la distribucion por sexo se aprecia una
relacién de dos hombres por cada mujer, aunque la tenden-
cia en los 1ltimos afios es el aumento progresivo de estas
iltimas como residentes.

REFERENCIAS

La gran mayoria de los becarios que egresan de este
programa de formacién (63 %) continia estudios de alguna
sub-especialidad derivada, siendo este mismo centro for-
mador que los acoge en un 71,9%, seguido del Hospital
Clinico de la Universidad Catdlica con un 21,9%.

El desarrollo profesional actual mantiene algunarela-
cién con Hospitales Universitarios, sea este docente 0 asis-
tencial en el 52% de los egresados, siendo en su gran
mayoria cargos de 4 horas mas 0 menos, desarrollando el
resto de su actividad en el area privada. Es llamativo que
el 23,9% desarrolla su actividad exclusivamente en esta
ultima drea, siendo séloun 13% los médicos que ejercenen
hospitales dependientes del S.N.S., y un 8,7% lo hace para
las Fuerzas Armadas. La residencia actual permanece en
Santiago en el 82,7% de los casos, siendo la gran mayoria
de los que ejercen en provincia aquellos dependientes de
las Fuerzas Armadas y del S.N.S..

Finalmente pensamos que este es un estudio parcial,
que refleja s6lo la realidad particular de un centro forma-
dor, en este caso el Hospital Clinico de 1a Universidad de
Chile, que debe extenderse a otras Universidades para
conocer primero las reales necesidades de Internistas que
el pais requiere, y la realidad de la formacion de los
Especialistas en Medicina Interna con el objeto de unificar
criterios de seleccion, programas de formacion y certifica-
cién de la especialidad, para lo cual es importante una
politicauniversitariaclaraen conjunto con ASOFOMECH
y ¢l Ministerio de Salud para una mejor distribucién y
aprovechamiento de la gran inversién que significa la
formacio6n de Post-grado en Medicina Interna y Especiali-
dades Derivadas.
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