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. Nota N® C~22

20 de Febrero de 1995.

SB Excelencia

gg a. DE RIVERA
Ministra de Salud,

Saﬁora Hinastrax L A
e En estn onéutadutia homeu recibido s Nota K®
6427/935/5&/96. fechada 12 de diciembre de 1994, por medio
de .la cual nos consulta nuestro criterio ean torno a las

meclasificaciones y/e camhio de cauagetisa de loa Médicos

_Sspacialzstas.

: Antes de procedar a analizar su in;erragante, ‘creenos
prudente establecer los rvquxsxtos legalegs exigidos en las
categorias sntexiores, de tal forma que oarribemos a la

_ nonclnsién certera por ustad plantaada.

Toda parsona que deaee aasempeﬁarse como Médico debe ~
primeramcnte~ estudiar seis (6) aios de la Carrera de
Medicina au la Universidad da Panand u ‘otra Univorsidad
reconocida sagdn. lam leyes panamefias y aprobarlos an su
totalidad para acceder al tftulo cu:respondiauta.

Uns vez obtanido el Titulo de Médico, el interesado
Gebers proceder a3 realizar el internado cuya definicidn se
encuentra en la Ley K? 16 da 25 de enero de 1963, que
disponex

R “ARTICULO 1: Rl artfculo 1*® de la Ley N°®

&+ 1T de 76 Je enero de 1959, quedard asfi:

. "

W ARTICULO 1% Se entiende por
nternado  la préctica de la
profasidn nédics = en utie

Ree Institucién Oficial de carécter

de médico curativo, preventive o
curative ~ preventivoe bajo la

. : orientacién da  profesionales

&, espacialistas...”. : . :

Béhi, o,
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Cuando se inicia la fase del interssdeo, se ingresa a la
astagoris de Médico Interne y que se divide en dos clasas,
o ‘pont : ‘ '

a) Hédivoe Interno de 2% gategorfa, se define como
", . 108 Hédicos panawefios recién gradusdos de ls Universidad
de Panané o de una Universidad raconocida por 1la Direceién
de Salud Péblica, gque deseen ingresar al servicio de los
How 5;&&10.& Hagionales™, (Artfculo 3% de la Ley N 16 de
19632, ' c

- b) HhHédigos xﬁm:aca "~ de 1% cotegorfa son "...los
Hédicos penamefios qua hayan segvido un (1) afio Internos de
2t categocfa®. (Articulo 3% de la Ley K? 16 de 1963),

. Bl asrtfeulo 3% de la Ley N4 17 de 1959 reconoce la
eategorfa de internado en el territoric de la RepGblica de
Panamd a los médicos que hayan cumplido dos aflos de
sexvicios; el primero cuyo servicio obligatorio serd en el
Bospital Santo Tomfs o en cuslesquiars de los Bospitales
oficiales o -?:ivgﬂﬁs debidameate reconacidos para aestos
efectos por 2l Departamento de Salud Pdblica, y el segundo
en Centros de Balud de servicie preventive o en hoapitales
oficiales, anbos en @l Intarior da la Repfdblica.

Pe conformidad con el artfculo 10% del Decrato de
Gabinete H®® 16 de 1968, "al Cousejo Técoico de Salud
determinard la  idoneidad profesionsl del candidato,
concaderd la vespectiva craedencial y permise da prictica
profesional coxragpoadiente®,

Conclufda eata etapa, el médico pasa a la categorfa de
Midico Ceneral, cuyo csaxgo se area (en el sactor ofiecial)
gau sjercer aguellas funcionas uo ssignades a los Médicos
nternos, Residentes o Espacialistas en lss distintas
depandencias del Estado. En esta catagorfs también existen
diversss clases, como son las siguientes!

8) Hédico Gensral de 6% categorfs "requiere habder
sprobade un (1) afio como Mfdico Internc en uns institucién
de Balud, Oficial o Privada, Hecional o Extranjera, aprobada
por la Junta de Sducacifn Hédica y un (1) aiflo en un Hospital
& Centre da Seled en el iaterior de le Repdblica,...”

. b) Médice General de 39 cateporfe "reguiere haber
mglua&a; satisfactoriamente un (1) affo como ico Cenersl
¢ 6* categorfa...” ,

¢) H@dleo General de 4% categorfs cuyo requisito
implics™haber complatado satisfactorievente un (1) afio como
ico General de 5® categorfa...”,



w3 -

.. .ch) Médico General de 3% categorfa, implica el habar
%%lmiuada satisfactoriamente un (1) afio como lM&dicoe General
8, 81 categorfa. |

d4) Médico CGeneral de 2% categorfa exifa haber sido
Hédico General de 3% categorfa durante tras (3) adlos; y

vt @) hédico General de 1% categorfs requiere haber sido
Hédico General de 2% categorfa durante cuatro (4) afius. '

" Todas estas definiciones se describen en al artfculo 9
dal Decreto de CGabinets H? 15 de 22 de enero de 1369.

Las clasificacionss y categorfas precitadas conllevau
derechos, obligaciones y escalas sslariasles proporcionsles a
cada una, | .

8¢ observa que los mdédicos que prestan sus servicios
como Médicos Cenerales inician estudiocs =adicionales para
acceder & una especialidad, lo cual implica se conviartan en
Médicos Residentes, previoc el cumplimiento de los siguieates
requisitos, veawos:

l.- Llensr el formulario de solicitud.
2.~ Certificaeidn de ciudadanfa panamefia.
3.~ Cartificacidn de T{tule Prafesianal.
A.~ Certificaciba de Internado de 29 categoria.
5.~ Certificacién de Internado de 1® categorfa.
6.~ Certifieacidn de Buena Salud Fisica.
7,~ Certificacidn de Salud Hental expedido por
, Servicio Psiquiltrico sprodado. '
8.~ Efpctusr y aprobar exfuenes y entrevistas
- en las fachas indicadas,
9.~ TFn el caso de Subespecialidades, certificacidu
de ¢umplinmiento de afies de especislidad bésica
igggéx[das. (Resolucién H? 1 de 3 de abril de

*

Una vez cubierto lo anterior, se procede & iagresar a
la siguiente claglficacifn de Médicos Residentes:

8) H&dico Residente de 3% “requiere hober aprobado un
(1) afio come Médico Interno en una Institucidn de Salud,
Oficial o Privada, Nacional o Extranjera, aprobada por la
Jonts Nacional de Educacisn Nédice y un (1) aic en un
Hospital u otro Centro de Salud en el iaterior de la
Repibifca.
. Obsarvese gue u0 se requiere pasar por todas las
tategorfas da Hédico Ceneral para ser Médico Residente de



3%, Gnicamente heber aprobado un sfic como Médico Interno y
wn.abe en el interior de la Bep@blica, tal come lo dice la
porma precitads.

C&;i,§5~;‘ﬁédi§e Residenta de 28 “requiara{ habat apzohada
satinfsctoriamenté wn (1) afio comp Residente de 3%
categoria®.

hu;;&}, ﬁ£di¢a kesidente de 1% categoria "se reguiere haber
aprobado satisfactoriamente un (1) afio como Residente de 2°
categoria”,

Al culminar cads afio de Residencia, la institucién
correspondiente expedird un certificado donde conste gue se
ha cumplide y aprobado satisfactoriamente el programa de

adiestramiento coxrespondiente.

Las anteriores definiciones aparecen an el srticulo 4%
del Pecreto de Gabinate 16 6= 1969, :

El Gdnsejo Téenico de Salud back si reconocimianto
correspondiente el status de Hédico Eapecialista.

Es necesario aclagaxr que no todas las especialidades o
sub~especislidades exigen ¢l mismo periodo (en afios) para su
preparacidn, por io ?ue enunciemos (dnicamente la regla
general (minimo 3 sfios) y debe atenderse & lo aaiialado por
¢} Consejo Téenico da Saiud para cada ceso en particular.

. kn el Acuerdo de Huelga de 1978, en el puunto HR 7 se
recopila de manera suscinta el escalaién para los médicos y,
en 41, e selialan tres categorfas para wédicos
leaaiaiiatas, limiténdose a determinar el ndmero de aflos
necasarios paxa pasar de una categorfa & otra, sin
especificar requisitos adicionales, por lo que es el dGnico
elemento que eirve de parfmetro para conocer cudndo un
nfdico especiaiista estd en una u otre catagorfa.

‘. Un médico es Especialista de 32 categorfa cuando ha
acatado satisfactorismente los requisitos exigidos en 1la
Resolucidn N¥ 1 de 3 de abdril de 1989 y al hader cumplido y
aprobade el Progrsma de Adiestramiento para Hédicos
Residentes, asf como poseer el recomocimiento que concede el
Consejo Téuniao de Salud.

e eniiende que se ha cumplide y aprobado el Programa
de Adiestrxamiento, luego que se alcanza el nivel de M&dico
Residante de 1? categorfa, en rscopilacién de los
Prerrequisitos expuestos en pérrafos anteriores.



Un médico es Especialista de 2% categorfa lusge de
padper cumplide satisfactoriamente com el cargo de Médieo
g'pccialista da 3¢ eategoria durante tras (3) aflos .

o Be alcanm la pasieién de Médico Eapacialista de lﬂ
_eategorfa con el ejarcicio de tres (3) atics en 1la pcsicién
dn Médico Especialista de 2ﬁ eategetia.

Teniende esgto claro, procedemos a absolver sus
interrogantes, en el mismo orden en que aparecen
consignadasi

PIIM!RA Iﬁ?ERROQAR?E.

B8 1aga1 ‘que a. un Hédico se le
reconozca pars  su reclasificeeidn vy/o
cambio de = categoria gomo  Médieo
Especialista, los alios de servicios
trabajados como Médico General, sin que
haye ejercido las funcionas como tal, no
suente qon: los eréditos y no haya reunide
los requisitos bésicos para el cargo de.
Espec1aliata durante esos aﬁos?

ﬁenas analisada que par& :or Hédiee Eupaeialista, ‘a8
azeesario, en primer lugar, darle cabal cumplimiento a los
requisitos quae exige 1la Resolucién N? 1 de 3 de abril de
1989, haeber cumplido y aprobade satisfactoriamente el
Programa de Adlestramlento como Médico Residente de 3%, de
22 y ds 1% categorias 'y,  finalmente, contar .con el
reconncimxento que. te&liza el Consaje Técnico de Salud.

Los aﬂos de serv1cic como Médico General, segln hemos
observade, no son los que le dan al wmédico 1a calidad de
Especialista (independientemente de su categorfa).

Por tanto, ho Qs 1ega1,-,an las cirecunstancias
planteadas, conceder a ese médico los derechos de '’
reclasificacién y/o eambio-- de categorfa como Médice
Ecpeeialista. :

BEGUﬁDA IKTERROGANTE‘

i legal que a un Médieo

'Espac alista se le reclasifique en IIR o
I®? categorfa sin haber cumplido los tres
(3) aitos reglamentarios en la categoria
anterxor?



Ho as g@:ible acceder & lo solicitado, yea que el
psevdo ‘de 1378 es claro al indicar los aflos de servicios en
eada categoris, para acceder a Nédico Especialista de 2% y
it y ' que precisamonte se componen da tres afios de
imtpurioncia como Hédico Fapecialista de 32 categoria (para
ser Midico Espaeialista de 2% categorfa) y tres aflog de
expariencia coeso Médico Especialista de 2% categorfa (para
gor Médivo Especialimta de 1® categoria).

TERCERA IRTERROCABTE:

iQue norma legal debe aplicarse para

estos casos tomando en cuenta gue en el

Decceto de Gabinete HY 16 de 22 de enero

de 1969, por el cual se reglamenta la

Carrers de Médieos Intexnos, Residentes,

Especialistas y Odontdlogos, se c¢ree al

carge de Hédicn General y de Hédico

Consultor, ¢ el Acuerdo de luelgs de

agoste de 1978, en donde no existe ningdn

o articulo o punto especifico para estos
i SUPRNEE Q\‘!’ﬁ@ﬁ? ) : =

Pare dar <¢ontestecifn s esta interrogante se hace
necesario observiar todo el desartello de normas juridicas
que establecen sistema de escalafdn, con al fin de mantaner
un orden de prelacifn, 21 momante de ir ascenmdiendo en
categoria o en camblos da clasificacifén,

Cabe destacar que ei Acuerdo de fluelga de 1978, por no
disponsr de maners especffica cudles son los requisitos
necessvios pava acceder a la posicibn de Médico
Especialiata de 3% categoria, el cuval es el mds complicade;
ya §ua para las categorias 1% y 2% ey cuestidn del ejercicio
de la posicibn anterior por perivde de tres eilos,

Log requisitos para ser Médico Especialista de 3t
eategorfa se coligen de le dispuesto en la Resolucidu N® 1
de 3 da abril de 1989, la gue contiene el Reglauwento pars la
formacidn de kédicos Rasidentes en la Replblica de Panamd
(literel C del artfculo 6), atendiendo el tenor literal del
articulo 4 del Decreto de Gabinete H® 16 de 22 da enaero de
1969, que indica las categorias de Médicos Residentss y el
g‘rtafo segundo del numeral 8 del Acuerde de 1978, que dice;

El nombramiento come MNédico Especialista se ha:é bassdo &n
raconocimientos como tal por el Consejo Tdcnice de

A N ]

Por tanto consideranos que quien dé cumplimiento & todo
los requisitos expuestos, podrd ser nombrado como H&dice
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gspocialista do 3%, 2% o' 1% categorfis, sesfin sea el caso.

Eu la esperanzs de haber ahsuelto en debida forma sus
{nterasantas preguntas, quedas de usted,

Atontanante,

2.

LICDA. ALMA MORTEWEGRD DE FLETCRER

LI Lo : PROCURAROBA DU LA ADHINISTRACION
S/addaF/bdec |



