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La vuelta a la colegiacion universal
es «una garantia para el ciundadano»

Un total de 6,700 médicos y enfermeras en activo estdn de nuevo obligados a colegiarse en Cantabria
desde el pasado 1de enero, o que les supone un coste de 248 y 240 euros anuales, respectivamente

BEGORA PORRAS /SANTANDER

Un total de 6.700 profesionales sa-
nitarios vuelven a tener la obliga-
cién de colegiarse desde el pasado
1 de enero, en virtud de una medi-
daque se articula a través de la Ley
de Acompanamiento de los Presu-
puestos de Cantabriapara 2012y que
deja sin efecto el decreto del ante-
rior gobiemno regional que estable-
cia }a colegiacion voluntaria. 3.200
médicos y 3.500 enfermeras en ac-

, tivo son los profesionales sujetos a
la nueva normativa, que supone un
coste de 248 y 240 euros anuales,
respectivamente.

En el caso de los facultativos, la
cuota trimestral de 62 euros (31 para
los médicos residentes de primer aio
y 20 para los médicos en paro) in-
cluye Ginicamente los servicios mi-

nimos, quedando como voluntarias -

laaportaci6n trimestral de 23 euros
a la Fundacién Patronato de Huér-
fanos de Médicos y los 24 euros para
quien quiera disponer de defensa ju-
ridica. En Enfermeria, Ja mayor pac-
te de los ingresos por las cuotas de
los colegiados se destina a cursos de
formaciény a cubrir ia péliza de res-
ponsabilidad civil.

Tanto el Colegio de Médicos como
el Colegio de Enfermeria han acogi-
do muy positivamente la restitucién
delacolegiacién obligatoria, que am-
bos presidentes, Tomés Cobo y Ro-
cfo Cardenoso, prefieren calificar
de «universal» y considerar como
«un valor afadido a la profesién» y
«una garantia para el ciudadano» de
que «{os profesionales que le atien-
den se rigen por un cédigo deonto-
16gicon, seftala la presidenta de las
enfermeras.

Para Rocio Cardeiioso, debe ser
funcién de los colegios profesionales
velar para garantizar «la titulacién,
la capacitacién y la adquisicién de
competencias» por parte de los pro-
fesionales sanitarios. Estas premi-
sas cobran especial importancia en
«las condiciones econdmicas actua-
les», en que son més probables los
arecortes y reajustes de personal»

La ‘descolegiacion’ apenas tuvo impacto en

A pesar de la modificacién de ia ley
que tuvo lugaren 2010 para eximira
los profesionales sanitarios de Ja obli-
gacién de colegiarse, solo una vein-
tena de médicos y alrededor de una
treintena de enfermeros se dieron de
baja en sus respectivas organizacio-
nes, segun datos de ambos colegios,
_enelanoymedio que haestadoenvi-
gor laposibilidad de ‘descolegiacién’,
A pesar del poco calado de lamedida,
Tomés Cobo entiende que «haya pro-
fesionales que no se quieren colegiar
porque tienen la impresién de que
el colegio sirve para poco» y apunta

que obligan a velar especiaimente
por mantener como prioridad «la
calidad de la atencién al pacientes.
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Los presidentes de{ Coleglo de Médicos, Tomés Cobo, y def Coleglo de Enfermerfa, Roclo Cardefioso. /caunoo

la obligacién de colegiarses.
Por su parte, Tomds Cobo coinci-
deenquelacolegiacién universal es

Los médicos pagan

En Enfermerfa, la

nibus, aprobada en 2009, «amplia
las funciones de los colegios profe-
sionales», pero advierte de que esas
competencias «pierden sentido» si no
existe una obligatoriedad de colegia-
cién. «La ley obliga a que si no son
los colegios profesionales, se creen
organismos que regulen la actividad
profesional, cosa que no hizola admi-
nistracién anterior antes de suprimir

que «es aqui donde est4 nuestra la-
bom. En este sentido, destaca laim-
portancia de programas como el de
Atencidn Integral al Médico Enfermo
(Paime) o el de Tolerancia Ceroalas
Agresiones, que se desarrollaen cola-
boracién con el Colegio de Enferme-
riay enel que el Colegio de Médicos
es «un pilar fundamental» a la hora
de denundiar y vproteger y amparar a
los médicos». Pero tanto para Tomds
Cobo como para Rocio Carderioso, el
papel méis relevante de las organiza-
ciones colegiales esla formacién, una
funcién que actualmente desarrollan

62 euros al trimestre,  mayor parte se destina

excepto los paradosy  aformacién y pélizas
“los MIR de primer afio  de responsabilidad civil

Cardeiioso recuerdaquelaLeyOm-  «un beneficio directo para la socie-

dad, porque vigila que los profesio-
nales ejerzan con una buena praxis»,
pero anade un segundo beneficio: el
control de los profesionales extran-
jeros que vienen a trabajar a Espana
y cuya capacitacién profesional es
«muy distinta ala que se pide aqui».
El presidente del Colegio de Médi-
cos advierte de que, «en tiempos di-
ficiles, las administraciones pueden

précticamente en solitario y que serd
necesario reforzar «ahora que la in-
dustria farmacéutica, ante la medi-
da de la prescripci6n por principio
activo, reduciré la financiacién de
cursos»,

Para Rocio Cardenoso, es necesario
contrarrestar «la imagen mAs negati-
vade los colegios profesionales, que
durante afos se han percibido como
retrégrados, clasistas, vinculados a
ciertasideologias politicas», algo que
hoy «no tiene nada que verconlarea-
lidad», como tampoco se correspon-
denyaconlatradicional «imagen de

tener tentaciones de recortar gas-
tos» y una forma de hacerlo es con-
tratar personal extranjero sin exigir
la preceptiva acreditacién, lo cual
irfa «en detrimento de a atencién al
ciudadano».

Actualmente, un médico que quie-
raejercer en Espana debeinscribirse
enel colegio profesional delacomu-
nidad auténoma donde vaya a traba-
jar, que le exigiré el titulo oficial de
médico aunque no, «todavian, el de
especialista, Después, la vigilancia
del cumplimiento del c6digo deon-
tolégico, explica Cobo, se realiza a
través de las denuncias, procedentes
de pacientes y de los propios profe-
sionales, de mala praxis profesional.
Sinembargo, los colegios aiinno han
incorporado la reacreditacién de los
profesionales que «la ley dice que
debe hacerse cada cinco aiiosv, por-
que aiinno se han éstablecido los re-
quisitos de formacién necesarios.

~ .
ano y medio
corporativismon, seiala Cobo. En la
necesidad de dar a los colegios una
orientacién «mds centrifuga y me-
nos centripetas, ambos responsables
sefalan el proyecto comin de crear
«una ventanilla Gnica» que sirva a
los usuarios de [a sanidad para «re-
clamarensituaciones de conflictoo
mala praxis profesional y que el cole-
gio pueda interceder antes de llegar
a una denuncia judicialv. Esto seria
una prueba més de que los colegios
«ponen ia defensa de los valores in-
herentes alaprofesiényel interés del
paciente por encima de todon.

SINDICATOS

Un «gravamen .
econdémico» que
deberia pagar la
Administracion

B. P./SANTANDER

Lamayoria de lossindicatos sanitarios
se muestran contrarios a la colegia-
cibnobligatoria paralos profesionales
que desarrollan su carrera en el siste-
ma sanitario piblico. Pero hay algoen
loque coinciden todos: setratade «un
gravamen més para los profesionales»
que, segn algunos, deberja pagar
la Administracién. Para Comisiones
Obreras, «totalmente contraria, tan-
toen laformacomo enel contenidos
de la normativa que acaba de entrar
en vigor, la colegiacién es «un grava-
menecondmico injustificadon, cuan-
do existen «suficientes mecanismos»
de control que hacen «innecesariala
tutela de los colegios profesionales»,
asegura Asuncién Ruiz Ontiveros, se-
ginlacual, estas organizaciones «tie-
nen una labor, pero deben hacerse
atractivas para que los profesionales
se colegien voluntariamente».

También CSIF manifestd su postu-
racontrariaaJa obligatoriedad, «méis
en las circunstancias actuales», ¥ re-
cordd, en palabras de Margarita Fe-
reras, la avieja reivindicacién de este
sindicato de una ley a nivel nacional
que realmente responda a las necesi-
dades delos profesionales sanitarios»,
alos que considera «suficientemente
maduros y responsables como para
actuar libremente», y frente alos co-
legios, cuyos responsables, seial6,
«deben estar desvinculados de sindi-
catos y otras organizaciones», opté
por «unregistro de profesionales sa-
nitarios por especialidades». &

La colegiacién obligatoria es para
UGT una medida innecesaria para
los profesionales del sistema piiblico,
pues la Administracién «ya establece
filtros suficientes» y la cuota de cole-
glacién noes sino«una cargamas que
se puede evitam. José Manuel Casti-
llo, que también pidi6 una ley nacio-
nal que «lo deje claro», destacd, sin
embargo, «la escasa incidencia» del
decreto del gobiemo anterior, dado el
bajo niimero de médicos y enfermeras
que sedieron de baja, lo que interpre-
tacomo quela colegiacién «puede ser
un valor para los profesionales», Por
su parte, el sindicato de enfermeria
SATSE calificé lavuelta ala colegia-
‘cién obligatoria como una «medida
injusta y discriminatoria» para médi-
cos y enfermeras, que se convierten
asi en «los vinicos profesionales del
Gobierno de Cantabria obligados a
estar colegiadosn».

Aunque también partidario, al igual
que SATSE, de que sea la Administra-
cién quien corracon ese gasto, porque
«es ellala que presta un servicioala
sociedad que yo no tengo por qué pa-
gam, el Sindicato Médico es el tinico
que defiende la colegiacién obligato-
ria como forma de «regular el ejerci-
ciodelaprofesiény velar porlabuena
préicticamédicay el cumplimiento del
cidigo deontolégicon, Vicente Alonso,
que reconocié el papel necesario de
los colegios, advirti6, sinembargo, que
laformacién es también eresponsabi-
lidad dela Administracién».



