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Entrega de la Medalla de Honor del XXVIII Memorial

El profesor Sanchez Villares y las Especialidades Pediatricas.

Lo que va de ayer a hoy

S. MALAGA GUERRERO

Catedritico Honorario de Pediatria. Universidad de Oviedo.

No tuve la fortuna de formar parte de los discipulos directos
del profesor Ernesto Sanchez Villares, si bien al haber desarrolla-
do toda mi vida académica y la mayor parte de la profesional en
el departamento de Pediatria del Hospital Universitario Central
de Asturias, dirigido por el profesor Manuel Crespo, uno de
sus primeros y mas aventajados discfpulos, me he considerado
siempre uno més de su escuela.

Cuando cursaba los estudios de Licenciatura en la Facul-
tad de Medicina de Salamanca, me correspondi6 afrontar la
asignatura de Pediatria en 1965, afio en el que D. Ernesto se
encontraba ya como catedratico de Pediatria en Valladolid, tras
su fugaz paso por la Universidad de Santiago de Compostela. Le
conoci personalmente en 1968, durante mi etapa de formacion
pediatrica en Salamanca, en la Escuela Profesional dirigida por
el profesor Enrique Casado de Frias, en una de las reuniones
cientificas de la, por aquel entonces, conocida como Sociedad
Castellano Astur Leonesa de Pediatria (SCALP), de las que era
su principal impulsor. Tanto durante mi etapa formativa, como
posteriormente a lo largo de mi carrera docente en la Univer-
sidad de Oviedo y ejercicio profesional, primero en Gijén y
finalmente en Oviedo, mucho y bueno fue lo que aprendi del
maestro y no s6lo pediatria. La amistad con la que me honré
se increment6 con motivo de la decisién de una de sus hijas,
Marta Sanchez Jacob, de elegir Oviedo para su formacion MIR
y realizar su tesis doctoral bajo mi direccién, lo que marcé un
punto de inflexién en la relacién con la familia Sdnchez Jacob.
Guardo como recuerdo imborrable la visita a la casa familiar de
D. Ernesto, en su Ciudad Rodrigo siempre afiorada, de la mano
de tres de sus hijas, Marta, Merche e Isabel, que nos permitio,
ami esposa y a mi, conocer pormenores de la vida del profesor
Sanchez Villares que traspasaban la vertiente cientifica para
centrarse en su aspecto mas humano. En este sentido, procede
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evocar la memorable entrega del titulo de Socio de Honor de la
SCALP al eminente novelista Miguel Delibes, premio Miguel
de Cervantes 1993. Aunque el titulo de Socio de Honor le fue
otorgado ese mismo afio, el acto de entrega tuvo lugar meses
mas tarde en un restaurante de Valladolid en presencia de D.
Ernesto. La tertulia de sobremesa, en la que se abordaron diver-
sos temas de la actualidad de aquel momento, se prolongé hasta
bien avanzada la tarde. Pude comprobar entonces la acertada
opinién que Delibes tenia del maestro, como queda reflejado
en sus palabras: “Ernesto era también el tertuliano ideal: locuaz,
sociable, clarividente. Conocia a mucha gente importante y tenia una
memoria privilegiada. Se hablara de quien se hablara, Sanchez-Villares
siempre tenia a mano una anécdota reveladora. ../ Sin pretensiones de
brillantez, era un conversador brillante, pero en modo alguno absor-
bente. Sdnchez-Villares, hombre de mucho talento, sabia dejar espacios,
huecos para que los demds intervinieran, se acercaran al tema”®.

Con estas premisas, es comprensible el honor que representa
para mi recibir, precisamente en Oviedo, la Medalla del Memo-
rial que nos recuerda a tan insigne pediatra. La alta cualificacion
de los colegas que me han precedido en recibir tan honrosa
distincion, en su mayor parte discipulos directos del maestro,
me llena de satisfaccion por poder formar parte de este selecto
elenco. Por ello, quiero expresar mi gratitud al Patronato de la
Fundacion Ernesto Sanchez Villares y a la Junta Directiva de la
Sociedad de Pediatria de Asturias, Cantabria y Castilla y Leén
(SCCALP) por considerarme digno de ella.

Desde que los pediatras espafioles depositaron su confianza
en mi persona para dirigir la Asociacién Espafiola de Pediatria
(AEP) en la que, como siempre me gusta recordar, la SCCALP
tuvo tanto que ver, he reflexionado en numerosas ocasiones
sobre algunos problemas de la pediatria que, de forma rei-
terativa, se mantienen en el tiempo. Aunque fueron muchos
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y variados los frentes que hubo de abordar Sanchez Villares
como presidente de la AEP, hay uno en el que demostr ser
un visionario, un adelantado a su tiempo. Me estoy refiriendo
a su percepcién de la necesidad de desarrollar las especiali-
dades pediatricas. Predicando con el ejemplo y como director
del Departamento del Hospital Clinico de Valladolid, envié a
sus mas aventajados discipulos a formarse en el extranjero en
especialidades como Inmunoalergia (Alfredo Blanco), Cardio-
logia (Julio Ardura), Hematologia (Javier Alvarez Guisasola),
Gastroenterologia (Margarita Alonso Franch) y Nefrologia
(Samuel Gémez), entre otros. Como presidente de la Comision
Nacional de Pediatria defendi6 ardorosamente la necesidad de
la especializacion pediatrica® y durante los afios de su mandato
como presidente de la AEP (1972-76) potenci6 las primeras sec-
ciones especializadas de pediatria (Cardiologia, Neonatologia,
Neurologia, Inmunoalergia y Nefrologia) y consiguié que la
Asamblea General, celebrada en Granada en 1973 con motivo
de la X Reunién Anual de la AEP, aprobara el Régimen Inte-
rior de las Secciones Pediatricas, embrion de lo que el devenir
convertiria en las Sociedades Especializadas, hoy oficialmente
denominadas Areas Especificas de la pediatria ACE), con la
finalidad de que algtin dia pudieran ser motivo de formacién
reglada y reconocidas oficialmente®. Esta posicion la mantuvo
con profunda conviccion y vehemencia hasta los tltimos afios
de su vida. Asi, en 1992, concretaba que: “El camino seguido por
las especialidades ha cubierto dos de las tres etapas de su recorrido.
En la primera, los 60, nacen en el seno de la Asociacion. Durante
los 70 tienen lugar los tres hechos clave que posibilitan su desarrollo
real: adquisicion de cometido asistencial, representatividad cientifica
y reconocimiento profesional, al menos nominal. La tercera fase se ha
cumplido en parte. Las especialidades pedidtricas que han alcanzado
entera personalidad, no han conseguido la expresion tangible de lo que
es su existencia real. Falta el que oficialmente sean reconocidas con
acreditacion yfo titulacidn especifica. Sin duda ésta es una meta que
se estd demorando en demasia...”®. Un aflo mds tarde mantenia
vehemente su visién del problema, como recuerda el profesor
Manuel Cruz: “En un Congreso de la AEP en Murcia en otofio de
1993 abordd el tema Ernesto Sanchez-Villares con su conocida elocuen-
cia, no exenta de alguna agresividad en aquella ocasién”®. Quedaba
todavia mucho camino por recorrer; en primer lugar convencer
a aquellos que vefan en las especialidades la desaparicion del
tronco comtin pedidtrico, como acabaria por ocurrir con la Medi-
cina Interna. Desde mediados de los setenta, sin prisa, pero sin
pausa, se fue dando paso a las nuevas especialidades, que las
necesidades asistenciales de la poblacion iban requiriendo, no
sin exigir al mismo tiempo una especifica y alta cualificacién a
los pediatras que pretendian incorporarse a las mismas®.
Veinte afios después de la ausencia del maestro, no encuentro
mejor tema para rendir homenaje a su memoria que abordar
brevemente en este acto la situacion actual de las ACE de la
Pediatria que, no sin esfuerzo, hemos conseguido mantener bajo
un tronco comun, como ha sido recogido ya oficialmente en el
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Real Decreto 639/2014, de 25 de julio, por el que se requla la troncali-
dad, ln reespecializacion troncal y las dreas de capacitacion especifica®.
Dicho decreto, de forma explicita en su Anexo I, considera a
la especialidad de Pediatria y sus Areas Especificas como una
especialidad no troncal, reconociendo asi las singularidades de
la Pediatria como especialidad integral, que se ocupa de la salud
y la enfermedad del nifio y adolescente.

A pesar del evidente desarrollo de las especialidades pedia-
tricas, que desde hace tiempo forman parte de las carteras de
servicios de los grandes hospitales de nuestro pais, y de los
denodados esfuerzos de la Comisién Nacional de Pediatria
(CNP), presidida en los tltimos afios por el profesor Crespo y
en la actualidad por el profesor Alvarez Guisasola, por mantener
viva a lo largo de los afios la reivindicacién de su reconocimiento
oficial, desde la AEP entendimos que sélo una accién conjunta
de las dos entidades, AEP-CNP, permitiria avanzar en nuestras
pretensiones. Con esta premisa, consideramos prioritario com-
partir con la sociedad espafiola nuestra vision del tema, tratan-
do de ofrecerle informacién detallada de la necesidad de las
especialidades pediétricas, diferenciadas de las especialidades
de adultos, para garantizar una asistencia pediatrica de calidad.

Para alcanzar este objetivo y como primer paso a seguir,
creimos necesario recoger documentalmente y con detalle la
masa critica de las especialidades pediatricas integradas en la
AEP'y su nivel de implantacion en el Sistema Nacional de Salud.
Aquel valioso material sirvié de base para la elaboracién del
Libro Blanco de las Especialidades Pedidtricas®, en el que de for-
ma irrebatible ddbamos a conocer a la sociedad, con firmeza y sin
complejos, la posicion mayoritaria de los pediatras espafioles
en defensa de sus especialidades, siempre bajo el tronco comtin
de la Pediatria.

La presentacién del Libro Blanco de las Especialidades
Pediatricas en Madrid, el 26 de octubre de 2011, en presencia
de destacados profesionales de la Pediatria espafiola y europea,
traslado a la sociedad a través de los medios de comunicacion
que “La Pediatria, como disciplina que estudia al nifio en su totalidad,
condiciona la diferencia fundamental con el resto de las especialidades
médicas dedicadas a la atencion del adulto. No se trata por tanto de una
disciplina dirigida al estudio de las enfermedades de un determinado
drgano o aparato, sino que es la medicina de un ser cuyas caracteristicas
fisicas, psiquicas y sociales son muy distintas a las del sujeto adulto. Al
tratarse de una especialidad vertical, la Pediatria aborda de una forma
total y completa la atencion del nifio y el adolescente en el contexto
del medio donde se desarrolla (familiar, escolar y social). Este hecho
implica, por tanto, asumir significativas peculiaridades bioldgicas,
médicas y sociales que distinguen la Pediatria de las especialidades
médicas “transversales” y que hace obligada una formacion diferen-
ciada y especifica”®.

A partir de aquel momento, desde la AEP no hemos esca-
timado esfuerzos para dar a conocer las ventajas del modelo
espafiol de atencion pedidtrica. Como primer paso, se ha ins-
titucionalizado el 8 de octubre de cada afio como el Dia de la
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Pediatria (Dia P), en el que, con dicha finalidad, se organizan
diferentes actividades por las Sociedades Regionales y Espe-
cializadas de la AEP y que finaliza con la entrega en Madrid
de las distinciones de Maestro de la Pediatria y Pediatra Ejemplar,
nombramientos con los que se persigue distinguir a pediatras
que han realizado una labor sobresaliente, ya sea a nivel docente,
investigador, asistencial o humanistico. La defensa de las Espe-
cialidades pediatricas ha motivado iniciativas propiciadas desde
la AEP, con lemas que pretenden trasladar a la poblacién la
diferencia con las especialidades de adultos. Todos recordamos
las campanias de concienciacion “Salvemos la Pediatria” y “No es
lo mismo. Movilizate por las especialidades pedidtricas”, que trataban
de enfatizar la importancia de las especialidades pediatricas y su
impacto positivo sobre los resultados de salud en la poblacién
infantil, incidiendo en que en cada etapa de la vida se necesitan
unos cuidados concretos y profesionales especificamente forma-
dos para llevarlos a cabo, que en Espaiia ya existen especialistas
cualificados para atender cualquier tipo de patologia infantil,
que s6lo con una asistencia pedidtrica especializada se puede
garantizar ln mdxima eficacia y calidad en la atencién y tratamiento
de la poblacién infantil, que enfermedades como el cancer o
los procesos alérgicos 1o se comportan de la misma manera en un
nifio que en una persona adulta y que por tanto los nifios tienen
derecho a recibir la mejor atencion que podamos darles. Acabamos
de celebrar el Dia P correspondiente a 2015 y nuestro lema en
esta ocasion ha sido “Especialidades pedidtricas: (re)condcelas”.
El tan esperado Real Decreto 639/2014, de 25 de julio®”, ade-
mas de regular la troncalidad, ha abordado definitivamente las
ACE. En lo que nos concierne, reconoce a la Neonatologia como
la primera ACE de Pediatrfa a la que podran acceder tinicamente
los especialistas en Pediatria. La Comision para su desarrollo
ya estd formada y se encuentra en la fase de elaboracion del
programa formativo y designacion de los centros con capaci-
dad docente para llevarlo a cabo. No ocurre lo mismo con el
ACE de Enfermedades Infecciosas, en la que el acceso serd com-
partido con especialistas en Medicina Interna, Microbiologia y
Parasitologia, y Neumologia. Mencion aparte merecen dos nue-
vas especialidades medicas del maximo interés para la Pedia-
tria, como son Genética Clinica (incluida en el Tronco niimero
3: Laboratorio y Diagndstico Clinico) y Psiquiatria del nifio y
del adolescente (integrada en el Tronco ntiimero 5: Psiquiatria).
Con la premisa de que es preceptivo exigirles una adecuada
formacion pediatrica, no es menos cierto que, al depender de
troncales diferentes a la Pediatria, la presencia de pediatras en
las respectivas Comisiones estd siendo muy cuestionada.
Desde la AEP pensamos que la especialidad de Pediatria y
sus Areas Especificas retine los dos requisitos requeridos por
el referido RD 639/2014, de 25 de julio®, para la creacion de
las ACE de todas y cada una de sus especialidades pediatricas:
Incremento significativo de las competencias profesionales exigidas
por el programa oficial de la especialidad de Pediatria y existencia
de un interés social y sanitario en el desarrollo de una actividad pro-
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fesional y asistencial especifica en el drea correspondiente. Por ello,
entendemos que todas las especialidades pediatricas integradas
en la AEP son susceptibles de ser reconocidas como ACE, con
independencia del calendario de implantacion. A dia de hoy las
especialidades de Cardiologia Pedidtrica y Cardiopatias Congé-
nitas, Neuropediatria, Gastroenterologia y Nutricién, Endocri-
nologia y Hematologia y Oncologia Pediétrica han presentado
en el Ministerio de Sanidad su solicitud de reconocimiento como
ACEy se encuentran ya en diferentes procesos administrativos.
A nadie se le escapa que la CNP deberd afrontar la mision, no
exenta de polémica, de priorizar razonablemente las peticiones.
Por dltimo, y no por ello menos importante, los jefes de servicio
y responsables de las Areas de Gestion Clinica de Pediatria debe-
rdn ser muy exigentes a la hora de seleccionar a los pediatras
que vayan a desempenar la asistencia en las diferentes ACE de
la Pediatria y no ceder a la presion de las gerencias para colocar
en estos puestos a profesionales que carecen de la formacién
adecuada.

Ademas de conseguir que la Pediatria sea considerada espe-
cialidad no troncal e iniciado el camino para el reconocimiento
de las especialidades pediatricas, hemos aportado una propuesta
unitaria para encontrar una solucién definitiva a la formacion
pediatrica en nuestro pais que sea acorde con los tiempos y que
permita ofrecer a los nifios y adolescentes la misma atencién que
se presta a los adultos. Aun teniendo presente que una reforma
de esta envergadura precisa ser acometida desde la sensatez, la
reflexién y el consenso, no es menos cierto que esta situacion exi-
ge ya una solucién a corto plazo para acabar de una vez con un
enquistado problema que hace tiempo se deberia haber resuelto.

Nos encontramos todavia lejos de conseguir la homologacion
con la formacion pediatrica de la mayor parte de los estados
miembros de la Union Europea. La Confederacién Europea de
Especialistas en Pediatria (CESP), actualmente Academia Euro-
pea de Pediatria (EAP) y el European Board of Pediatrics (EBP)
acordaron en 1996 alcanzar una formacién pediatrica europea
comun para todos los Estados miembros, con unos estandares
formativos de alta calidad. En consonancia con lo que la CESP y
el EBP acordaron, el Libro Blanco de las Especialidades Pedidtricas®
propone que la formacién de los especialistas en Pediatria
deberia estar integrada por un tronco formativo comtn de tres
afos, especificamente pedidtrico, que serviria para proporcionar
los fundamentos biolégicos, psicolégicos y sociales que per-
mitieran la consideracién del nifio sano y enfermo como una
individualidad. Posteriormente, segtin el futuro destino laboral
del pediatra, su formacion se completaria durante dos afios mas,
con cuatro posibles itinerarios: Asistencia Primaria, Secundaria,
Terciaria y Pediatria Social y Comunitaria. La formacién del
pediatra de Asistencia Terciaria, en niimero siempre restringido
de acuerdo a las necesidades asistenciales del Sistema Nacional
de Salud, requerirfa un periodo de aprendizaje mas extenso, con
un minimo de dos afios tras el periodo de formacion pedidtrica
comun. Esta propuesta precisa adaptarse a la realidad de nues-



tro pais, en el que, como es bien sabido, el periodo formativo
se efectlia, al igual que en Francia, Grecia y Luxemburgo, en
cuatro afos en lugar de los cinco del resto. Por ello, no resulta
extrafio que el EBP haya urgido a sus respectivas Sociedades
y Comisiones Nacionales de Pediatria integradas en la Euro-
pean Paediatric Association (EPA/UNEPSA) que planteen a las
autoridades sanitarias y de educacién su homologacién a la
norma general de cinco afios, a fin de poder alcanzar previsibles
acuerdos con las especialidades de adultos. La propuesta del
EBP fue respaldada por la Association for Pediatric Education in
Europe (APEE) en el congreso celebrado en Valencia en 1999,
presidido por su entonces presidente, el profesor Juan Brines.
A pesar de que la respuesta oficial de los diferentes Estados de
la UE, entre ellos Espafia, ha sido muy tibia, consideramos que
éste es el momento oportuno para solicitar la ampliacién del
periodo formativo en la especialidad de Pediatria a cinco afios,
contribuyendo por otra parte a consolidar las actuales especia-
lidades pediatricas como ACE de la Pediatria.

No quiero pasar por alto la reciente aparicion del RD
639/2015 de 10 de julio, por el que se regulan los Diplomas de Acre-
ditacion y los Diplomas de Acreditacion Avanzada®. En el articulo
36 de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre de ordenacion de las
profesiones sanitarias, se contemplan los Diplomas de Acredi-
tacién y los Diplomas de Acreditacion Avanzada como instru-
mento para certificar el nivel de formacién alcanzado por un
profesional en un drea funcional especifica de una determinada
profesion o especialidad, en atencién a las actividades de forma-
cién continuada acreditada desarrolladas por el interesado en el
area funcional correspondiente. El establecimiento ahora, en este
reciente RD, de un desarrollo normativo, que permita articular
los Diplomas de Acreditacién y los Diplomas de Acreditacién
Avanzada, debe valorarse como una significativa oportunidad
dirigida a consolidar el valor de la formacién continuada como
elemento de reconocimiento eficaz y sélido que contribuya a
reforzar la capacidad del profesional en la resolucién de los
problemas de la practica en un drea funcional determinada.

Deseo finalizar con la reflexién que, acerca del camino que
le quedaba por recorrer a la AEP en defensa de las especialida-
des pedidtricas, nos dejo escrito el profesor Sanchez Villares en
1968 con motivo de la presentacién del libro de Carlos Garcia
Caballero sobre la Historia de la Asociacion Espafiola de Pedia-
tria(9: “Es indudable que en cada momento la Asociacion tendrd que
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adaptarse a los condicionantes que actiian en las cambiantes y versdtiles
instituciones de la Administracion, que habrd avances y retrocesos,
que nada se nos regalard ni concederd fcilmente, pero si evitamos el
desdnimo y se mantiene el esfuerzo de los asociados, se irdn superando
la incompresion y la indiferencia, y se irdn cubriendo las diversas
metas previstas en los principios constitutivos de nuestra Asociacion”.
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