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EDITORIAL

El futuro de la investigacion espafola en Cirugia Ortopédica y

Traumatologia

The future of Orthopaedic Surgery and Traumatology research in Spain

En sus Fundamentos de Economia, Paul Krugman, premio
Principe de Asturias de Ciencias Sociales en 2004, enfa-
tiza, un ano antes de recibir el Nobel de economia en
2008, el que la economia simplemente se centra en las
decisiones individuales de la vida diaria, hecho que ya uni-
versalmente habia sido aceptado por todos los economistas?.
Una decision individual es aquella eleccion que un individuo
toma con respecto a lo que va a hacer, lo que necesa-
riamente conlleva decidir qué es lo que no va a hacer.
Los cuatro principios basicos en los que se basa la eco-
nomia de la eleccion individual afirman que los recursos
son escasos, el coste real de un recurso es aquello a lo
que se debe renunciar para conseguirlo (coste de oportuni-
dad), cuanto es una decision en el margen (cuanto de cada
cosa) y las personas responden a los incentivos, entendiendo
éste como una recompensa que se ofrece para que cam-
bien su comportamiento’. La trascendencia de ello esta en
la interaccion de todas las elecciones individuales en una
comunidad.

La futura gran reforma de la Funcion Publica espanola,
que incluye a la mayoria del sector sanitario, como conse-
cuencia de la crisis econémica y su larga proyeccion futura,
tiene como objetivo el crecimiento econdmico basado en
mayor productividad y competitividad. Atendiendo a prin-
cipios basicos, mejorar la economia de la salud implica que
los ciudadanos y los profesionales adopten las decisiones
individuales acertadas. Por ello, corresponde a la Adminis-
tracion informar a los ciudadanos de los cuatro principios
aplicados a la salud: los recursos son escasos —desde luego
mejorar la accesibilidad al sistema sanitario pUblico (SSP)
debe llevar aparejado un plan de coste-beneficio que
racionalice dicho acceso—, de seguir estimulando el acceso
al sistema hay que renunciar a otras politicas sociales (coste
de oportunidad) —como se ha visto en los recientes recortes
sociales— cuanto dinero se pone en el sistema sanitario,
cuanto en otros gastos sociales y como se recauda fiscal-
mente —es facil adivinar una nueva reforma fiscal— y, por
Ultimo, qué incentivos positivos hay si no se utiliza el sistema
y cuales si se utiliza —el debate aparece periédicamente—.

Cabe recordar las palabras del clasico Alfred Marshall: la
economia no toma decisiones politicas ni sociales, solo
analiza situaciones basadas en pruebas y las presenta a los
politicos, es solo un instrumento para conocer una verdad
concreta’34,

Por otra parte, también le corresponde a la Administra-
cion informar a los profesionales del SSP que los recursos
son escasos —esto ya lo hace, aunque en época electo-
ral, con independencia de quien gobierne, se hagan alardes
opuestos en los medios de comunicacion—, pero, sobre
todo, a qué deben renunciar para conseguir un incentivo
y en qué consiste el incentivo. Esto es lo que el reciente
Proyecto de Ley de la Ciencia®, en tramite parlamentario
desde mayo de 2010 y que viene a sustituir a la ante-
rior Ley de 1986°, no viene a concretar; no es una «ley
econdmica» puesto que si bien se posiciona aceptando el
hecho de que los recursos van a ser aln mas escasos, sobre
todo porque los presupuestos en investigacion lejos de la
atomizacion actual en el Estado y las Comunidades Autono-
mas, se concentraran en una competitividad europea’, no se
sabe a qué se debera renunciar en caso de compaginar una
carrera sanitaria asistencial con labores de investigacion,
cuanto de una y cuanto de otra (decisiones en el margen), y
cuales seran los incentivos y si seran competitivos con otros
que ofrece el mercado. La carrera meritocratica incenti-
vada en el SSP sigue siendo una asignatura pendiente, mas
aun ante las crecientes ofertas que el mercado sanitario
ofrece fuera del mismo y las oportunidades que, parado-
jicamente, la legislacion social facilita a la competencia.
El contraste entre el escaso porcentaje de médicos que
producen cientificamente y las masivas reducciones de jor-
nada en los hospitales publicos son solo un ejemplo de
ello.

La investigacion y el desarrollo son la base de la inno-
vacion, pilar fundamental de la economia productiva de
cualquier pais occidental. De hecho, la investigacion de
calidad se mide en tres variables: fondos que se captan
en convocatorias competitivas, produccion blibliométrica
con impacto y patentes productivas. Atendiendo a estas
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tres variables el presente de nuestra especialidad en
Espafa es desolador y el futuro se encuentra en una
incertidumbre dificil. Por una parte, un hecho positivo es
que la Union Europea va a redirigir recursos a proyectos
«information-driven» que facilitan informacion sobre parce-
las de ineficiencia —los estudios epidemioldgicos de cohortes
observacionales o experimentales tienen gran importancia
en nuestra especialidad— frente a los «hypothesis-driven»,
que se dirigen a verificar hipotesis que a muy largo plazo
pueden ser inciertas’® —ejemplo de ello son los estudios
de investigacion basica sobre células madre o factores de
crecimiento—. Por otra, a los cirujanos espanoles no se les
facilita tomar decisiones individuales de disehar una car-
rera profesional que aporte valores al Sistema Espanol de
Ciencia y Tecnologia. Puesto que la nueva Ley de la Ciencia
contempla con especial importancia a las sociedades cienti-
ficas, deberan ser éstas las que entren en interlocucion para
que el desarrollo de la Ley, a través de los correspondientes
decretos, facilite una carrera profesional rica en valores
—e incentivos—, que aporte modernizacion y riqueza al SSP
espanol. La participacion de las Sociedades Cientificas en las
decisiones politicas, organizando y recolocando a sus gru-
pos de investigacion y posicionandose en las acciones de
gobierno debe llegar, aunque anos después de su recomen-
dacién por la OMS®1°,
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