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La Escuela de Medicina que yo represento
en esta conferencia es la Gnica en Australia que
limita la entrada desde hace 10 afios. La posi-
cién general en Melbourne es de fuerte oposi-
cién a las limitaciones de matricula, aunque
nosotros, al igual que muchos otros, estamos obli-
gados a hacerlo por razones fisicas y de perso-
nal.

Nuestra oposicién se fundamenta en las siguien-
tes razones: 1) La limitacion estimula muy precoz-
mente la competencia en la vida académica, lo
que es indeseable porque lleva a una sobreespe-
cializacién prematura en un periodo educacional
inicial, ademds un buen material humano, reaccio-
na a menudo desfavorablemente bajo este tipo de
presiones. 2) No existen sistemas infalibles de se-
leccién y algunos buenos estudiantes quedardn
eliminados y algunos malos admitidos. 3) El des-
arrollo mental entre los 15 y los 20 afios no se ha
detenido y no todos maduran a la misma edad.

En Australia, como en muchos paises jovenes
de poblacién creciente, hay una necesidad de mé-
dicos bien entrenados.*Si los estudiantes se pre-
sentan en nimeros cada vez mayores, estan ca-
lificados para proseguir estudios universitarios y
desean ser médicos, iqué sentido tiene una poli-
tica de seleccién? Si el ndmero de candidatos
excede grandemente el nimero de plazas, la res-
puesta légica es aumentar esta disponibilidad,
esforzandonos en tener un mayor nimero de es-
cuelas en vez de menos estudiantes.

Creo que se ha creado la falsa impresiéon que
sin seleccién aparece un problema de baja en
los niveles. Hay que recordar que las bases de
seleccion dependen de los resultados de exdme-
nes a los que se agrega la investigaciéon de inte-
ligencia y aptitud, de antecedentes previos, jun-
to a una entrevista personal. Pero la determina-
cién de las condiciones de un candidato para es-
tudiar y practicar medicina es un problema muy
dificil; muy pocos de los factores envueltos pue-
den medirse con exactitud. Los resultados de exd-
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menes escolares o pre-universitarios varian am-
pliamente segln su procedencia y aunque estd
de moda criticar los exdmenes, ellos son el Oni-
co elemento objetivo de apreciacién. La entre-
vista personal merece serias objeciones. Si ella
se toma adecuadamente —un minimo de 20 mi-
nutos por candidato— la cantidad de tiempo to-
tal en el caso de un gran nimero de oponen-
tes es del término de meses, sy son seguras las
conclusiones? sVale la pena el esfuerzo? Se agre-
ga el hecho que los estudiantes llegan ya entre-
nados a la entrevista, alterando abiertamente el
propdsito de ella. Finalmente, no vuelven a ser
usadas en ningin otro momento de la carrera,
lo que es sugerente.

Muchos quieren en la actualidad que los con-
venzan del valor de los tests de inteligencia y
aptitudes, que todavia estdn en la etapa experi-
mental y que en consecuencia debieran usarse en
el sentido de colectar experiencia y no servir pa-
ra el proceso de seleccion. No se conoce el valor
pronéstico de estos tests. Hasta el momento nadie
ha relacionado los.resultados de diversos métodos
de seleccién con las carreras profesionales de mi-
les de médicos actualmente en ejercicio, que re-
presenta la Onica forma de medir el producta
final.

Por todas estas razones es que en Melbourne
la seleccién se plantea solamente sobre la base
de los resultados de examen al fin de aio pre-
médico. Todos los aspirantes a estudiantes de me-
dicing son aceptados en este afio premédico que
retne fisica, biologia, quimica y método cienti-
fico. Resulta un importante hacinamiento, pero se
considera preferible el someter a todos los candi-
datos a un esfuerzo similar.

En sintesis, creemos que cuanfo antes sea
abandonada la limitacién tantc mejor seran los
resultados, y de emplearse algin sistema el re-
sultado de los exdmenes representa el principal
elemento.
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