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astillay Leén lleva afios lu-

chando por dejar atrds los

problemas para atraer, y

retener, a los Médicos In-
ternos Residentes (MIR) en una co-
munidad acuciada por la falta de
sanitarios para cubrir el segundo
territorio mds extenso de toda la
Unién Europea. Se habla de hospi-
tales periféricos, de plazas dificiles
de cubrir, o de médicos que huyen
alas grandes ciudades. Pero algo
estd cambiando. Una leyenda ne-
gra que se choca ahora con los pri-
meros brotes verdes que avalan un
cambio de relato en el que Castilla
y Leén ya no es ese rincon olvidado
al que los MIR iban por descarte.
Para muestra, por primera vez en
cuatro anos, la Comunidad halo-
grado cubrir todas las plazas MIR
ofertadas en la convocatoria de es-
te ano. Frente al topico del «destie-
rro», cada vez mds jovenes médicos
eligen Castilla y Le6n como el lugar
donde empezar su carrera profe-
sional. No por obligacién, sino por
conviccion. Es el caso de Pedro, Ve-
rénica, Marina e Ignacio, cuatro
médicos que han decidido hacer su
residencia aqui, y que narran a este
periddico sus historias. Y todos re-
flejan una realidad que va ganando
fuerza: Castilla y Le6n ofrece servi-
cios potentes, opciones formativas

PEDRO VIDAU
RESIDENTE NEUMOLOGIA

«Me hablaron muy
bien del servicio de
neumologia del Rio
Hortega, pero habia
solo una plazay tuve
muchos nervios»

OS
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CAMBIAN EL
RELATO

Cuatro residentes, dos que empiezan y dos

que terminan, revelan las motivaciones y

temores que han afrontado al elegir Castilla

y Leén como lugar para formarse:

«No es un destierro, es una oportunidad»

atractivas y entornos donde crecer
como profesionales.

Pedro Vidau acaba de elegir su
plaza en el Hospital Rio Hortega de
Valladolid y empezard su residencia
en neumologfa en cuestion de dias,
una vez que acabe lamudanza des-
de su Asturias natal. «Yo tenia claro

MARINA GALERON
RESIDENTE MEDICINA FAMILIAR

«Es una especialidad
en la que se acompafia
a las personas mas
alld del aspecto
médico y vives
muchas mas cosas»

que no queria una especialidad qui-
rurgica. Queria algo médico. A partir
de ahf, fui viendo servicios, pregun-
tando, y al final me hablaron muy
bien de neumologia en el Rio Horte-
ga». Lo tenia tan claro que se la jugé
auna unica plaza. «Habia solo una,
y claro, los nervios de sila coge otro...

Yo estuve bastante enganchado ala
web del ministerio», reconoce entre
risas desde la tranquilidad que le da
el saberse poseedor de la plaza. No
oculta Pedro que, aunque su plan
inicial era quedarse en Asturias, €l y
su pareja, que también empieza su
residencia, optaron por pasar este
proceso de aprendizaje juntos y ahi
apareci6 la opcion de Valladolid:
«Podemos decir que es una eleccién
por amon.

DESTERRANDO MITOS. Unassitua-
cion similar a la de Verénica Vieira,
venezolana residente de Medicina
de Familia en Soria, que reconoce
que aterriz6 en la ciudad por moti-
vos personales —«vine por mi pare-
ja, ahora mi marido»—, pero su ex-
periencia ha superado todas las ex-
pectativas: «No me he sentido
limitada. Mds bien todo lo contra-
rio». Destino que, habitualmente,
estd entre los tltimos en ser elegi-
dos por los futuros sanitarios, pero
que a esta joven no le importé en
absoluto y, uno a uno, ha derrotado
todos los estereotipos sobre la capi-
tal soriana. Es mds, no duda en ha-
cer bandera de las ventajas formati-
vas de trabajar en un hospital pe-
queno: «Lo que en otros sitios igual
se reparte entre cinco, aqui lo haces
td. Es una gran escuela». En Soria,
ella ha podido rotar por distintas
dreas con un alto grado de autono-

IGNACIO DE PABLOS
RESIDENTE MEDICINA FAMILIAR

«Yo pensaba que
serfa muy burocratica,
de papeleo y renovar
recetas... pero la
Medicina Familiar va
mucho mas alld»

VERONICA VIEIRA
RESIDENTE MEDICINA FAMILIAR

«En Soria haces
mucho, ves mucho, y
aprendes mucho. No

es un destino de
segunda. Es una muy

buena opcién»

mia, y destaca especialmente la
oportunidad de hacer mas procedi-
mientos por la ausencia de otros re-
sidentes. « Aqui tienes oportunida-
des, apoyo y autonomia. No es un
destino de segunda. Es una muy
buena opcién». Verénica se mues-
tra como una ‘embajadora’ conven-
cida de la eleccién de Soria, y no du-
da en poner en valor el impulso do-
cente que ha vivido durante su
residencia: «El hospital ya es com-
plejo universitario, hay apoyo real
para la investigacion, para hacer te-
sis. Si quieres, puedes».

«ERA MI PRIMERA OPCION». Tam-
bién a punto de iniciar sus cuatro
anos de residencia estd Marina Ga-
lerén, una joven burgalesa que se ha
decantado por una de las especiali-
dades que mds dificultades tienen
para ser cubiertas cada afio: Medici-
na Familiar y Comunitaria. Una de-
cisién que, como relata, no le costé
tomar: «Era mi primera opcion,
siempre quise esta especialidad». E
igual de claros tiene los motivos pa-
ra elegirla: «Abarcamos mucho, mas
alld de lo clinico: lo social, lo fami-
liar, lo comunitario...».Y es que, pa-
ra esta futura galena, la mala fama
de esta especialidad es injusta: «Des-
de el propio sistema sanitario se nos
ve como los tltimos de la fila, pero a
mi eso no me ha echado para atrds».
No oculta las ganas de iniciar el MIR
con el objetivo de «exprimir la resi-
dencia al mdximo y aprender todo
lo posible». ;Y después?: «Me gusta-
ria quedarme en Burgos».

«CUATRO ANOS MUY BONITOS».
Un tiempo de residencia que tocaa
su fin para Ignacio de Pablos que,
por su parte, habla con la perspecti-
vade quien estd a punto de termi-
nar. «Han sido cuatro anos muy bo-
nitos», relata con una sonrisa. El
también se decant6 por Medicina
de Familia y Comunitaria, en su ca-
so en Valladolid, pero en su momen-
tono lo tuvo tan claro: «No tuve bue-
nanota en el examen, y lamedicina
de familia tiene muchas salidas la-
borales». Una eleccién de la que se
muestra mds que satisfecho y con
las expectativas «mds que supera-
das»: «Yo pensaba que iba a ser algo
muy burocritico, de papeleo, de re-
novar recetas. .. pero la medicina fa-
miliar va mucho mds alld».

De hecho, frente a los estigmas,
Ignacio defiende su especialidad con
pasion y deja atrds el estereotipo del
‘médico general’: «Somos médicos
especialistas». «La consulta es inten-
sa, somos como los directores de or-
questa del sistema. Hacemos cirugia
menor, vemos radiografias. ..». Igna-
cio es el iinico que se tiene que en-
frentar ahora ala salida delaresi-
dencia, y la bisqueda de un contra-
to, para lo que deja un mensaje a las
administraciones: «Si quieres un
médico en una zona alejada tendrds
que pagarlo, o darle un incentivo co-
mo mas puntos parala bolsa, o una
vivienda en el pueblo que se le asig-
ne, pero nunca ala fuerza».

Cuatro testimonios que compar-
tenlaidea de que Castillay Leén ya
no es una tierra maldita para los
MIR. Como dice Ignacio, «un médi-
co motivado puede hacer lo que sea
por sus pacientes».
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