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ENTREVISTA

Habla desde el ()rgano dencia creciente -y, para mi, presenta la junta directiva
preocupante- de faltademo-  que usted presidira durante

que representa a
40.000 alumnos de
Medicina, pero esa
conviccién y “respon-
sabilidad” no le resta
ni un épice de contun-
dencia y espiritu critico
a su discurso

TEXTO FRANCISCO GOIRI
FOTOGRAFIA GOGO LOBATO

O HACE FALTA TENERLE DELANTE PARA
percibir el halo de seguridad
que viste como hecho a me-
dida. Por teléfono, y amas de
500 kilometros, los que me-
dian entre Madrid y Sevilla,
Gonzalo Baquero marida en
su tono de voz (casi sedante)
calma, seguridad y reflexion.
Detras de cada pregunta, se
regala unos segundos para
responder, y esa pausa se
agradece.Y se entiende: no
contesta Gonzalo, sevillano,
23 afos, estudiante de 6° de
Medicina en la Universidad
de Sevilla. Responde el presi-
dente del Consejo Estatal de
Estudiantes de Medicina
(CEEM) y, por su boca, mas
de 40.000 universitarios.

P. Me tiene que contar a mi,
absoluto profano en la mate-
ria, qué es el Consejo de Es-
tudiantes de Medicina.

R. Pues mire, es relativamen-
te facil: el CEEM es el maxi-
mo 6rgano de representa-
cién de los estudiantes de
Medicina en Espafia. Punto.
.Y esto qué significa? Pues,
sencillamente, que recoge-
mos la opinién del estudian-
tado sobre todos los temas
que afectan y/o interesan al
alumno del grado y, una vez
que conocemos esa opinion,
el Consejo hace de interme-
diario y se la traslada a insti-
tuciones, organizaciones,
medios de comunicacion...

P. Vale, la teoria la domina.
Sobresaliente. Vamos con la
practica: cuénteme ahora
qué deberia ser el CEEM.

R. El Consejo deberia ser una
plataforma en la que todos
los estudiantes se sientan re-
presentados y que, ademas,
dé voz a sus reivindicacio-
nes. Creo que hay una ten-

vilizacion estudiantil, y nece-
sitamos un érgano que escu-
che de verdad al alumnado y
canalice sus inquietudes.

P. ;Inmovilismo entre los es-
tudiantes, dice? ;Le parece a
usted que eso es nuevo?

R. Yo no vivi la universidad
de hace 40 o 50 afios, pero si
tengo la sensacién de que
ahora mismo es muy raro
ver manifestaciones convo-
cadas a iniciativa de los es-
tudiantes o movilizaciones
en las facultades para reivin-
dicar derechos concretos. Si
las bases no generan cierta
inquietud, me temo que las
personas que estan en la
cima se acomodan.

P. Esta seguro que no le pilla
de sorpresa: llama a su puer-
ta un consejero de Sanidad y
le dice que necesita una fa-
cultad de Medicina para su
CCAA. ;Qué le responde?

R. Primero, le pediria datos:
que me demuestre con cifras
que, efectivamente, necesita
una facultad.Y, segundo, yo
también le responderia con
datos: que segtin la OMS, la
OCDE y varias entidades in-
ternacionales mas, en Espa-
fia existen mas del doble de
estudiantes de Medicina por
cada 100.000 habitantes de
los recomendados por todos
€es0s organismos, y que, ade-
mas, en Espafia no faltan
médicos: hay mas facultati-
vos que en la media de los
paises desarrollados.

P. ;Y cree que se iria por don-
de ha venido?, porque me pa-
rece que el consejero que
venga a llamar a su puerta
conoce de sobra esos datos.
R. Silos datos no le conven-
cen, le preguntaria qué bus-
ca exactamente abriendo
otra facultad mas, porque
muchas veces se lucran unos
pocos. Abrir una facultad de
Medicina reporta un presti-
gio que le viene bien a la uni-
versidad que la abre, pero
también al politico de turno.
Decirle a tus ciudadanos que
vas a formar a 290 médicos
al afio, queda de lujo.

P. ;Le he oido bien, verdad?
En Espaiia no faltan médi-
cos, dice usted.

R. Me ha oido bien: no faltan
médicos en Espafia. Lo que
quiza falta es tiempo para
ejercer como médico, que es
distinto. Asumo que todas
las autoridades politicas co-
nocen de sobra esos datos y,
aun asi, los ministerios de
Sanidad y Universidades
han aprobado este afio un
nuevo aumento de plazas de
grado en Medicina, que se ha
traducido en incrementos de
entre un 10y un 15%, depen-
diendo de las facultades.
P.“El CEEM es feminista y
activista”. Asi es como se

un afio. Eso, de momento,
solo son palabras, ;no?

R. No, también son hechos. E1
CEEM celebra cada afio un
congreso que es el inico que
existe a nivel estatal de me-
dicina feminista; diseflamos
y abanderamos campaiias
especificas de reivindica-
cién, como la ltima que ela-
boramos para el 25M, y en
todas nuestras reuniones,
congresos y actividades invi-
tamos a personas vinculadas
con el ambito de la igualdad.
En materia de activismo, ce-
lebramos todos los septiem-
Dbres unas “jornadas activis-
tas”; todas nuestras reunio-
Tnes son veganas, Como una
forma de compromiso expli-
cito con el activismo me-
dioambiental, y en todas
nuestas asambleas hay un
espacio especificamente re-
servado para el activimismo.
P. ;Sigue pecando la profe-
sién médica de corporativis-
mo? ;O alo mejorno ha pe-
cado nunca de eso?

R. Es posible que la profesion
tienda en ocasiones hacia un
cierto corporativismo, y ni si-
quiera sé silo llamaria asi.
Creo, mas bien, que es una
actitud de defensa del colec-
tivo, para reivindicar los de-
rechos de los médicos y de
las médicas. No he estado en
puestos de direccion ni de
responsabilidad como para
decir que haya visto corpora-
tivismo en la profesion. Des-
de luego, si hablamos de cor-
porativismo o de lobbies, hay
sectores donde son mucho
mas importantes, y se me
ocurre la industria farma-
céutica, por ejemplo.

P. Yo le digo titulos de pelicu-
las y usted me dice qué pien-
sa. Es facil, ¢eh? Son todos
taquillazos en el ambito sa-
nitario. El primero: “El siste-
ma MIR es una de las joyas
de la corona del SNS".

R. Una de las joyas de la coro-
na es la propia sanidad pu-
blica, y tiene muchas cosas
que mejorar, como también
las tiene el sistema MIR. Sin
ir mas lejos, su posible deri-
va hacia las comunidades
autémas seria un craso error.
Pero también la falta de ac-
tualizacion de los programas
MIR, la eleccion telematica
de las plazas, que fue un
paso atras... Podria ser una
Jjoya de la corona, pero hay
muchas cosas que mejorar.

P. Otro taquillazo: "Primaria
es la puerta de entrada al
sistema”. ;C6mo lo ve?

R. Para algunas patologias,
deberia serlo, desde luego,
pero me temo que la puerta
esta atorada, y no dejani en-
trar ni salir. La primaria se
esta desmoronando y como
no adoptemos medidas radi-
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cales y urgentes, es posible
que desaparezca tal y como
la conocemos.

P. Mas titulos de peliculas.
Esta le gusta mucho a los es-
tudiantes: “Medicina es la
carrera mas bonita del mun-
do”. ;Qué me dice todo un ve-
terano como usted?

R. Yo empecé primero de En-
fermeria, segundo de Medi-
cina lo hice en Sevilla; en
cuarto, me fui a Zaragoza...
Creo que tengo una vision
bastante global y me dala
impresion de que, en gene-
ral, nos metemos en una ca-
rrera sin conocerla bien. Yo
aposté por repetir selectivi-
dad y luchar por entrar en
Medicina y creo que no me
equivoqué, porque mi com-
puto global es muy positivo.
P. El ultimo taquillazo, éxito
seguro entre politicos y ges-
tores. “Los profesionales sa-
nitarios son la parte mas va-
liosa del sistema”. ;Qué le
parece, vamos a verla?

R. Suscribo el titulo: el capi-
tal humano es, sin duda, el
mas importante; por eso es
vital cuidar a nuestro perso-
nal. Ahora bien, hay que ha-
cerlo. Cuidarle, digo.

P. ;Para qué sirve un colegio
de médicos?

R. Para representar a los pro-
fesionales adscritos a él y ve-
lar por sus derechos.

P.Ya. ;Y sile pregunto a al-
gtn médico, me diria lo mis-
mo? ;Saben los médicos qué
hace su colegio por ellos?

R. Seguramente no, y eso im-
plica que probablmente los
colegios tienen que moderni-
zarse. Una cosa es tener que
estar colegiado por ley y otra
muy distinta sentirte vincu-
lado a tu colegio. Sino es asi,
es evidente que hay que dar-
les una vuelta a los colegios.
P. Hablando de modernizar-
se: “La inteligencia artificial
(TA) no te sustituird; las per-
sonas que sepan utilizarla, lo
haran”. Gonzalo Baquero di-
xit.En su cuenta de twitter.
;Esta el SNS fuera de juego
todavia en materia de inno-
vacion tecnolégica?

R. Estamos todos, no solo el
sistema sanitario, delante de
un tsunami, y en muchos as-
pectos no estamos siendo
capaces de surfearlo. La IA
10 va a permitir que le pon-
gamos barreras, otra cosa es
regularizarla. Pero acogerla,
vamos a tener que acogerla
si o si, junto con todos los
avances que traiga de la
mano. jAfectard la IA a algu-
nas especialidades médicas?
Sin duda. ;Destruira mas
empleo del que creara? No,
esto ya esta demostrado, y
también va a pasar en Medi-
cina. Ahora bien, los profe-
sionales que se vean reem-
plazados seran aquellos que
no sepan utilizar las herra-

mientas que vienen.

P. Empez0 usted Enfermeria
y sigui6 con Medicina. ;De
verdad hay permeabilidad
entre profesiones o lo de la
multidisciplinariedad en el
SNS es una filfa?

R. Necesita mejorar, y mucho.
Hemos redactado un mani-
fiesto en pro de las practicas
mixtas; es decir, que los estu-
diantes de Medicina no solo
roten con especialistas médi-
cos, sino con Enfermeria, con
Psicologia, con Fisioterapia,
con Podologia... ;Dénde se ha
visto que un estudiante de
Medicina no rote ni siquiera
una semana con Enfermeria?
0 somos una colectividad,
un equipo, 0 no lo somos.

P. ;Qué Medicina rote por
Enfermeria? jPero esta usted
mentando a la bicha!

R. Para nada. Este es un pun-
to recogido dentro de los po-
sicionamientos de la Asam-
blea del CEEM y, por tanto,
ratificado por representan-
tes de todas las facultades de
Espafia. Reconozco que to-
davia puede generar recha-
zos e incomodidad en algin
estrato, pero, como le dije an-
tes, si las bases no se mue-
ven, las cimas se acomodan.
P. ;No son muy suyos algu-
nos médicos? ; Pelin clasis-
tas, incluso? Vamos, que
ellos, con Enfermeria, ni a re-
coger billetes de cien euros...
R. A ver... Soy muy optimista
con las nuevas generaciones.
Espero que haya un cambio
de tendencia y que los futu-
ros médicos no reporten de-
terminadas imégenes, pero,
sobre todo, pensando en los
pacientes, porque, al final, lo
que importa es su opinién.
Si, me temo que en el imagi-
nario publico sigue pervi-
viendo la idea de que algu-
nos profesionales de la medi-
cina pecan de cierto clasis-
mo.Y si esto esta en el didlo-
go publico, parece evidente
que hay cosas que nosotros,
desde el colectivo médico, te-
nemos que mejorar.

P. Es usted el prototipo de
animal digital. Sus redes so-
ciales echan humo. ;Es
consciente de que, como pre-
sidente del CEEM, le va a to-
car morderse la lengua?

R. La respuesta corta es si,
me consta.

P.;Ylalarga?

R. Es obvio que estar en un
puesto representativo conlle-
va mayor visibilidad, pero
también mucha mayor res-
ponsabilidad. Ha habido in-
cluso predecesores mios que
me recomendaban cerrar
mis redes, porque soy bas-
tante activo y sé que, a veces,
genero controversia. Pero
creo que la solucion no es ce-
rrarlas, sino usarlas de for-
ma inteligente en beneficio
de nuestra actividad.
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DE ESTUDIANTES DE
MEDICINA




