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HORARIO ATENCIÓN AL COLEGIADO 
VERANO:

Lunes a Viernes
de 9 a 14:30 h. 

El Consejo General de Médicos recurrirá las últimas guías para la 
indicación, uso y autorización de dispensación de medicamentos 
aprobadas por Sanidad
La Asamblea del Consejo General de Colegios Oficiales de Médicos, reunida el 
pasado viernes, 22 de julio, aprobó presentar un recurso de alzada a las guías para 
la indicación, uso y autorización de dispensación de medicamentos sujetos a pres-
cripción médica por parte de enfermería

Premios de Reconocimiento Científico 2022
Estimados compañeros:
Un año mas convocamos los Premios de Reconocimiento Científico. 
 
Como podréis comprobar se han realizado mínimos cambios respecto a anteriores convocatorias.  Quizá el mas 
relevante se refiere a haber acotado la restricción a concurrir a esta convocatoria solo a la situación  de haberse pre-
sentado “a un Premio de la misma categoría en dos ediciones consecutivas, si ha sido premiado en esa categoría en 
la anterior convocatoria”.  

Como en años anteriores os exhorto a que vuestra actividad investigadora se plasme en la participación en estos 
premios. Si bien el periodo de presentación de los premios coincide con el verano, os ruego que puesto que es de 10 
semanas no dejéis para el final la presentación de vuestros proyectos, artículos o comunicaciones.

Como siempre encantado de comunicarme con vosotros, un fuerte abrazo.
José Mariano Hernández  | Director de la Fundación Científica del Colegio de Médicos de Segovia

Podéis consultar las Bases aquí

Sindicato Médico nos informa - reconocimiento grado II y III carrera 
profesional convocatoria 2019

Podéis Acceder a la información pulsando Aquí

http://www.medicosypacientes.com/articulo/el-consejo-general-de-medicos-recurrira-las-ultimas-guias-para-la-indicacion-uso-y
https://www.fccomsegovia.com/#PREMIOS
http://www.cesmsegovia.es/noticias.html
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•	 Se trata de una ayuda económica destinada a la adquisición del servicio de campamento de verano
•	 La #FamiliaMédica dispone de este apoyo familiar dentro de las ayudas de conciliación de la FPSOMC

La Fundación para la Protección Social de la Organización Médica Colegial (FPSOMC) ha puesto en marcha en 
su Catálogo de Prestaciones de 2022 una prestación para el Apoyo Familiar dentro del apartado de Conciliación 
de la Vida Personal, Familiar y Profesional. Se trata de una ayuda destinada a la adquisición del servicio de es-
cuela o campamento durante las vacaciones escolares de verano.

“Con esta iniciativa pretendemos reforzar el acompañamiento y la ayuda ante las responsabilidades del cuidado 
de la familia con hijos menores y obligaciones profesionales favoreciendo la conciliación, especialmente en el 
periodo de vacaciones de verano cuando esta se hace más difícil”, asegura el Dr. Tomás Cobo, presidente de 
la Fundación para la Protección Social de la OMC. “Queremos ayudar a las familias que más lo necesitan entre 
nuestros compañeros de profesión, en especial a los jóvenes”, añade.

La prestación de Apoyo Familiar es una prestación destinada a facilitar la conciliación de la vida personal, fami-
liar del médico/a. En este caso, consiste en una ayuda económica, de carácter puntual, para la adquisición del 
servicio de escuela o campamento durante las vacaciones escolares de verano, para hijos entre edades de 0 a 
12 años.

Son destinatarios de esta ayuda los médicos y médicas colegiados y socios protectores que conviven y están a 
cargo de menores hasta 12 años, tienen una plaza en una escuela o campamento de verano y no tienen cubierto 
el coste del servicio por organismos públicos o privados.

La FPSOMC, gracias a sus socios protectores, protege y ayuda a los compañeros y sus familias cuando lo nece-
sitan, con especial cuidado a las situaciones de fragilidad y vulnerabilidad.

Y es que, siendo Socio Protector, los médicos pueden ayudar a sus compañeros y sus familias con necesidades 
especiales de protección social como en este caso.

https://www.fpsomc.es/actividad/proteccion-social/catalogo-de-prestaciones/conciliacion-de-la-vida-personal-
familiar-y
 
Protección y seguridad de la #FamiliaMédica 

Para ayudar a los demás y ejercer una solidaridad activa con otros compañeros y sus familias, puedes hacerlo 
en el siguiente enlace o a través de tu Colegio de Médicos. 
Tú también puedes formar parte de la #FamiliaMédica. #tútambiénpuedescolaborar en 

https://www.fpsomc.es/colabora/hazte-socio-protector

Comunicaciones del Colegio 

La FPSOMC pone en marcha ayudas para escuelas o 
campamentos durante las vacaciones escolares de verano 
que se podrán solicitar a partir de Septiembre. 

https://www.fpsomc.es/actividad/proteccion-social/catalogo-de-prestaciones/conciliacion-de-la-vida-personal-familiar-y
https://www.fpsomc.es/actividad/proteccion-social/catalogo-de-prestaciones/conciliacion-de-la-vida-personal-familiar-y
https://www.fpsomc.es/colabora/hazte-socio-protector
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CURSO DE INICIACIÓN AL GOLF  
Destinado a PROFESIONALES SANITARIOS - GRATUITO

4 horas dirigidas por un profesional de la PGA duranteel mes de Septiembre en fin de semana 
Adjuntamos la información en la sección de Anexos 

Ofertas de Empleo

GERENCIA DE ASISTENCIA SANITARIA DE SEGOVIA Busca con urgencia Médicos con la 
Especialidad: MEDICINA FAMILIAR Y COMUNITARIA, para zona urbana y rural
Interesados contactar con: 
Teléf. 921 419 330 – Ext. 57717 / 57716 
personal.gapse@saludcastillayleon.es, dzgutierrezb@saludcastillayleon.es)

COMPLEJO ASISTENCIAL DE SEGOVIA Busca, con urgencia, Médicos con las siguientes 
Especialidades: 
GERIATRÍA, ANESTESIA Y REANIMACIÓN, PSIQUIATRIA, DERMATOLOGÍA, CARDIOLOGÍA, 
OTORRINOLARINGOLOGÍA, MEDICINA INTERNA, PEDIATRÍA, NEUROLOGÍA, MICROBIOLOGÍA Y 
URGENCIAS, MEDICINA FÍSICA Y REHABILITACIÓN.
Interesados contactar con: Tfº 921 419 100 – Ext. 59270 / 58475;  email: personal.hgse@saludcastillayleon.es 

DETALLE OFERTA SERVICIO DE PSIQUIATRIA:
Ofertamos en el Complejo Asistencial de Segovia contrato para PSIQUIATRA por una baja de larga duración, en 
horario de mañana de lunes a viernes, para trabajar en el Centro de Salud Mental “Antonio Machado” del Servicio de 
Psiquiatría de Segovia, en consultas, con 2 - 4 guardias mensuales de presencia física. 
Requisito: TITULO DE ESPECIALISTA EN PSIQUIATRÍA 
Retribuciones: Salario mensual: 3.664,81 €. 
Total anual: 48.492,28 € 
Guardia laborable 17 horas: 445,06 € | Guardia festiva 24 horas: 704,64 € 
Persona de contacto: Dr. Alberto Miranda Sivelo. 
Jefe de Servicio de Psiquiatría. Contacto a través del correo : amirandas@saludcastillayleon.es 
Tfº 921 419 100 - Ext. 58053 Complejo Asistencial de Segovia – 

FREMAP Mutua Colaboradora con la Seguridad Social nº 61 precisa para nuestro Centro 
Asistencial de Segovia: MEDICO ASISTENCIAL
Funciones: Atención y tratamiento de pacientes, en procesos de  Contingencia Profesional así como seguimiento 
y control de procesos de Contingencia Común.
Retribución: A concretar con el candidato
Tipo de contrato: Indefinido a tiempo parcial
Horario: A concretar con el candidato.
Persona de contacto: Cristina Malo Jiménez  Tlf 921412971 (Directora FREMAP Segovia)
Email de contacto y envío de cv: mcristina_malo@fremap.es

Se necesita médico colegiado para trabajar en residencia de personas mayores en 
Tordesillas (Valladolid). 
Contrato indefinido de 21h/semana. Salario y horarios a convenir. Interesasdos, ponerse en contacto por mail al 
siguiente correo electrónico: cserrano@araliaservicios.es

Secciones Informativas 
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En las siguientes páginas figuran los documentos anexos a los artículos e informaciones del boletín y el Dossier de prensa 
semanal.

ANEXOS

Secciones Informativas 

Anexos y Dossier de Prensa



CURSO DE INICIACIÓN
AL GOLF

DENTRO DEL PROGRAMA DE PROMOCIÓN DEL GOLF DE LA RFEG.




Inscripciones :   

921  474  212  -David

reservas@ lafaisaneragolf .es  

Destinado a PROFESIONALES SANITARIOS - GRATUITO

4 horas dirigidas por un profesional de la PGA durante
el mes de Septiembre en fin de semana



Secciones Informativas 

Dossier de Prensa

https://www.eladelantado.com/
https://www.elnortedecastilla.es/segovia/
https://www.eldiasegovia.es/
http://www.medicosypacientes.com/
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SEGOVIA 

La séptima 
ola de la 
pandemia 
enfila el 
camino de 
descenso 
Indicadores El número de contagios se ha 
ralentizando en la segunda quincena de julio, las 
altas superan los ingresos hospitalarios y la UCI 
no tiene pacieñtes con covid desde hace dos días 

P.BRAVO 
SEOO.'.A 

••• Laséptimaolade la pandemia 
del co\id-19 ha empezado a perder 
fuerza desde mediados del mes de 
julio y ha emprendido el camino 
de retroceso que las autoridades 
sanitarias es~ran seva)'aconso­
lidando en los pró: • ...;mosdlas, sin 
que haya giros sorprendentes. El 
número de contagios se \'a redu­
ciendo y este descenso cn la inci­
dcnciayahacmpezadoarepercutir 
posith'amente. au nque de forma 
más lenta, en la ocupación de c.'\­
mas del Hospital General que lle\'a 
dos días si n pacientes con corona­
,-irus en la UCI. 

Laincidencia delaenfermedad 
en la población de ma)'ores de 60 
años, que es el p.'\rámet ro que uti­
lizan las instituciones 5.'\llitarias, a 
siete dlas ha descmdido a un rit­
moscmanal de u n treinta porcien­
to desde el dla 8 de julio)'actual­
mentese sitúaen32ocasos,scgún 
los datos aportados ayer por el jefe 
del Sen-icio Territorial de Sanidad, 
César~lontartlo. 

Esta última ola pand~lI1ica em­
pezó entre finales de lI1a)'o y pri­
meros dejunio, una \'t'zquese re­
tiraron las medidas pre\'enti\'as 
.que eran obligatorias. Fue ganando 
prescneiaenla provincia deSego-

. viahastaqueeldía8dejuliot0c6 
terho, alcanzando los 815 casos por 
100.000 habitantes. Para cntender 
la fuerte subida que se "h-ió en la 
transiciÓn de la priruawra al Ye­
rano hayquerceordarque el mes 
dejunio se estrenó con una tasa 
de 254 casos. 

Pero una. yczquese lleg6 a lacu­
brede los 815 diagnósticos aeuruu­
¡adosen sietedlas, esta tasa haido 

bajando, deformaquccl dia 15 de 
julio ya estaba en 515 casos, lo que 
supone una reducción de136 por 
ciento;)' 3)'crvicrnes día 22 1a tasa 
se situaba en 320 casos, dato que 
arroja un recorte de ceTcn del 60 
por ciento respecta al reciente re­
gistro máximo dei S dcjulio. 

-La s~ptima ola esta descen­
diendo de forma considerable­
dice César MOlltarelo remarean­
do que, .además, los indicadores de 
ocupación de cantas de casos co­
vid en el Complejo Asistencial de . 
Segovia, están por debajo de los 
''alores medios de Castill a y León. 

Eljefe del Servicio Territorial de 
Sanidad maneja los últimos datos 
dee\1)luci6n de la pandemia.. Estos 
registros difieren de los (Iue siguen 
apareciendo en el portal de comu­
nicación de la Junta de Castilla y 
León, ya que la información más 
reciente queprtscntaesta web en 
el semáforo de riesgo yen las grá:- ' 
ficas de e\-o!ución de los indicado­
res corresponden al dia 9 de julio, 
cuando más daño estaba hacien­
do el CQ,'id cn este ataque esti\'al. 

César Montarelo ha e.>;plicado 
tambi~n que el descenso es gene­
ralizado en toda la pro\'inciade Se­
gavia, aunque con algunas "aria­
ciones en las distintas zonas básicas 
dc salud. Hayzonas con una mejora 
más pronunciada, comoocu ere en 
EIEspinar,yotrasconrecol1cs más 
pequeños, romo Riaza o Sepúh-eda. 

ULTIMO PARTE 

El Hospital General de SegoYia ha 
sufrido la muerte de un paciente 
con covid entre la ma-ñana del jue­
ws)' primera hora del yicrnrs. Con 
esta última pérdidascele"a el nú­
merodefallttimientosaHdufan-

SÁ6ADO,23 OEJUUO DE 20n a AQtLJ\Nrl\OO DE SEGa!'A 

B Hospilal Genera! ha pasado de teoet' 52 paé¡cntes con covId el martes, de los qu&1JOO estabaeo UCI, a 40 $010 eo planta ayer. 

l .. 

Las autoridades sanitarias siguen recomendando el lavado freeueota y el frote da desiflfectante de maoos. 

te lo que va de mes dejulio en el 
Complejo Asistencial. 

De acuerdoa losdatos de la Ge­
rencia de Asistencia San itari a de 
Segovia, el hospital sufrió 20 muer­
tes relacionadas con la pandemia 
en enero; ocho en febrero, cuatro 
en marzo, cuatro en abril , seis en 
ma)-o y sicte el1junio cuando cm­
pez.aba la escalada de la s~ptima 
ola. El número de fallecim ientos 
con diagn6stico colllpatiblecon ro­
"id sube a 449 en el ámbito hos­
pitalario desde el comienzo de la 
pandemia. 

Por ot ra parte, la presión hos­
pitalaria desciende desde la ante­
rior actualización de datos, el pa-

ONCE DE LOS 40 
PACIENTES CON COVlD 

INGRESADOS EN EL 
HOSPITAL nENEN 

CUMPUOOS LOS 90 ANos 

sado martes,yhayonceingresados 
menos ell planta con diagnóstico 
decoronsYirus, con un total de 40 
CllestOS momentos,)' la Unidad de 
Cuidados Intensi\'QS (UCl} queda 
liberada de pacientes con esta en­
fermedad. La VCI lIe"a desde el · 
miércoles sin pacientes erlticos 
con covid, una situación que no se 

,-i"ia desde el 29 dejunio. 
Lamcdiadeerladde las40 per­

sonas que ptrmanttClI ingresadas 
y han dado positivo es de 85 años. 
La horquilla de edad se mue\'e en­
t re los 33 y los 97años. Destaca el 
hecho dequeonccde los 40 ingre­
sados son nonagenarios. 

En los últimos dlas también se 
ha podido \'tr como el número de 
altas hospitalarias superaba los in­
gresos de personas que llevan el "i­
rus. Los ingresos se muen'n entre 
dos ycinoo al día y las altas se sitúan 
en torno a las siete. El informe de 
este viernes, precisamente, refl e­
ja esta situaci6n. En el último dia 
se han registrado cinco posith-os 
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nuems yse hadado cl alta a 7per­
sonns. Son altas que ti. \-eces tam­
bién son bajas porque este registro 
de las insti.tucionessanitarias tam­
bién incluye los decesos. D~sde el 
pasado martcs hasta ayer viernes 
sehan sumad021 altas enelCom­
pIejo Asistencial queya llem 2 .635 
desde marzo de 2020. 

Por otro lado, cn las tres últimas 
jornadas la provincia suma 98 po­
sitivos, confirmados por los Scrvi­
cios Epidemiológicosde Castillay 
León; distribuidos en 83 el miér­
coles, SI el jueves y 84 este \;emes. 

Hay ocho brotes actil'Os en Se­
govia, dos menos que al inicio de 
semana, con 47 casos vinculados, 
queson 69 menos que el martcs .• 

Sanidad 

Segovia dispondrá de 36 plazas de 
formación sanitaria especializada 
Sanidad aprueba la oferta más amplia de su historia a través del sistema de residencia para 2023 

ElAOElAJlTAOO 
' «<NA 

l •• la Consejería de Sanidad ofer­
tará el año que "iene un total de 
735 plazas dentro del programa 
de fo rmación por el sistema de 
res idencia para especialidades 
médicas -conocido como MIR-, 
de enfermerfa (EIR), farruacia y 
biología, lo que supone un 5,5 % 
más de plazas queJas 697 del alio 
pasadoyun 16,5 %más quelasde 
hacedosaños. 

La oferta para la próxima con­
\'ocatoria de fomlaci6n especia­
lizada supondrá para Castilla y 
León un gasto de aproximada­
mente 23 millones de euros al 
año, ha informado ¡ajunta este 
,iemes en un comunicado. 

AVl[A 

BURGOS 

LEÓN 

EL BIERZO 

PALENCIA 

SAl..A.!,WlCA 

SEGOVlA 

SORJA 

VAlLADOliD OESTE 

VAllADOUD ESTE 

ZAMORA 

TOTAlCYL 

MEDICINA DE 
FAMILIA Y 

COMUNITARIA 

9 
41 
20 
9 

12 
18 
8 

15 
20 
24 
14 
190 

ESPECIALIDADES ESPECIALIDADES 
HOSPITAlARIAS DE ENFERMERIA 

TOTAL 

10 7 26 
54 18 113 
56 22 98 
11 10 30 
17 8 37 
94 19 131 
19 9 36 
6 10 31 

46 19 85 
64 30 118 
12 4 30 
389 156 735 

En la provincia de Segovia la 
ofertase concreta en 36 plazas, 8 
sondeMcdicinadeFamiliay Co­
munitaria, 19 de distintas espeda­
¡idades médicas hospitalarias; y 9 
paraespedalidadesdeenfem\eria. 

CUadro resumen dQ la olerta do p!alas del afio 2023 para fOffllaCIón AIlltaria especlalaada en Castilla y león. JC'!1. 

En témlinos globales, Por lo que 
se refiere a la oferta regional en 
las especialidades hospitalarias, 
la cifra alcanza las 389 (376 el año 
pasado), c197,7 % del total acre­
ditado, con nuems acreditaciones 
aprobadas e incremento de la ca­
pacidad docente de los hospitales. 

Por áreas de salud, laoferta se 
rep."lrte asl: Ávila 10; Burgos 54; 
León 56; El Bierzoll; Palencia 17; 
Salamanca9-1,; Segovia 19; Soria 
6; ValladolidOeste46; Valladolid 
Este 64;yZamora 12. 

En el caso de la especialidad de 
Medicina Familiar)' Comunita­
ria, elaño que ,iene seofertamn 
190 plaza.s(l61 año pasado), (Iue 
es lacifra total acreditada, ~algo 
que no habla ocurrido nunca an­
tes-o Por áreas, 9 plazas de Medici­
nade Familia)'Comunitaria son 
para Ávila; -1,1 Burgos; 20 León; 

9 El Bier-.w; 12 Palencia; 18 Sala­
manca; 8 Segovia; 15 Soria; 20 
Valladolid Oeste; 24 Valladolid 
Este (16 Clínico y 6 Medina del 
Campo); y14Zamora_ 

Así, el número de plazas de es­
pecialidades médicas, más co­
nocidascomo MIR, sumadas las 
hospitalarias más MedicinadeFa­
milia y Comunitaria, asciende el 
año que viene a 579, frente a las 
537 de la convocatoria anterior, al 
que · conti núa con el esfuerzo ini­
ciado h ace a ños por la Consejcría 
de Sanidad de ir incrementando 
las plazas en aquellas especialida­
des con más déficit de facultati­
\'Os·, hadeslacado la Junta. 

Según Sanidad, en Castilla y 
León baydefinido un "dHicit de 
profesionales- en algunas espe­
cialidades y "superávit~ en otras, 
con algunas bien dimensionadas, 
y se están tomando medidas pa-

fiWWllia a la Calidad 

ra reducir su número, como por 
ejemplo el programa de fKleliza­
ción que ofrece incentims en in­
\1."s tigaciónyformaciónposgrndo. 

LASMÁSPRECARlAS 
Las especialidades queestán más 
enprecariosonenestosmoment05 
Medicina Familiar)' ConlUnita­
ria,Anestesio!ogia)'Reanimación, 
Geriatría, Psiquiatría, Radiodiag­
nóstico, Pediatría )'sus áreas es­
pedficas(e.specialmenteenAten­
ci6n Primaria), CirugíaGeneraly 
del Aparato Digestivo; Oncología 
M~dica, Cardiología o Urologia. 

Por fo que se refiere a las seis es­
pecialidades fonnati\'aS de Enfer­
meria (Effi), se ofert;¡,n 156 plazas, 
cuatro menos que el año pasado 
(160), cifraquesuponecl94 % de 
las plazas acreditadas. 

Para Enfermería Obstétri­
co-Gin ecológica (Matrona) se 

• 

Transformamos tu 
descanso en 

" u 06 11(,*"t-:. 

destinan 22 plazas; 30 para Sa­
ludMental; 6 para Enfermeriadel 
Trabajo; 82 para la especialidad 
Familiary Comunitaria; 14 para 
Enfermería Pediátricaj y 2 para 
Enfermería Geriátrica. 

El reparto de laoferta EIR por 
áreas de salud es el siguiente: 7 
Á\ilaj 18 BurgoSj 22 uón; 10 El 
Bieno; 8Palencia; 19Salamanca¡ 
9Segovia; 10Soria; 19 Valladolid 
Oeste; 30 Valladolid Este (29 CI!­
nicoyuna Medina del Campo); y 
4- plazas para Zamora. 

Una de las nowdades más im­
portantes para el futuro es que 
Sanidad está ultimando un pro­
grama de incentivaeión para los 
tutores, con 1.'1 objetim de -aportar 
más calidad a la fonnaci6n y olor­
garun reconocimiento a la labor 
que realiz.an estos profesionalcs 
del sistema sanitario de Castilla 
y León· .• 

~ 
PlusO Salutci 
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Un estudio de la UVA revela que el 8% 

Sábado 23.07,22 
EL HORTE DE CASTILLA 

de los recursos hospitalarios se malgastan 
El trabajo, que 
compara entre ellos 
a los 14 complejos de 
la región, detecta 
menor eficiencia en 
los centros medianos 

ANA SANTIAGO 

VALL.wOLlD. La 
funcionamiento de un gran cen­
tro asistencial es extrema. Más 
de un millón de urgencias al año; 
más de doscientas mil cirugías; 
más de 3,3 millones de consultas 
externas; de doscienlas ciencuen­
ta mil altas; de seis mil camas... 
miles de raciones servidas de co­
mida cada dla, vigilancia, limpie­
za, miles de médicos, enrerme­
ros,ingenieros, administrativos ... 
suma Castilla y Uon en 14 hos· 
pitales de diverso nivel. Y cada 
día, todo eso se mueve para ob­
tener un solo objetivo en reali­
dad: el de dc\'olver la salud, Para 
lograr el bienestar de las perso­
nas es ingente el gasto de recur­
sos tanto económicos como ma­
teriale. El uso eficiente de los mis­
mos, el consumo adecuado de los 
medios, permitiria un destino al­
ternativo, disponer de medios 
para Olros fines. Es importante 
cumplir con la finalidad asisten­
cial y lo es también hacerlo sin 
derrochar, de ronna adecuada. 

Por ello, desde la Universlded 
de Valladolid, yc~n participación 
de responsables de perfll módi­
e¿¡ de Sacyl, se ha querido analizar 
la eficiencia de los hospitales de 
Castilla y Léon además de eva­
luar las garantías de la metodo­
logia empleada para hacerlo. 

El resultado global es que los 
14 hospitales, en su conjunto, po-

drian consumir un 8% menos y 
}ograr Jos mismos resultados. .. Ha­
bria que optimizar mejor los me­
dios con los que cuentan», expli­
ca carlos Cabezas Pascual, geren­
te de la Fundación General de la 
Universidad de Valladolid (FUN­
GE). 

El trabajo, el primero que se 
re~ en la autonomía desde las 
trasnCerencias sanitarias, pennl­
te comparar los 14 hospitales en­
tre ellos y hacerlo a lo largo de 
cinco años, de 2014 a 2018, con 
lo que también se analiza el com­
portamiento de cada centro en 
relación cons igo mismo, es de­
cir, qu«:: se revisan 70 unidades. 
Pero no establece corre laciones 
con los hospitales del reslode Es­
paña u otras comunidades. El ob­
jetivo último .. es el de copiar de 
los mejores, Se tratarla en un tra­
bajo posterior el de ahondar en 
las causas de las diferencias para 
corregir posibles desvíos; aun­
que no siempre es posible por­
que el servicio asistencial hay que 
darlo siempre, cada población se 
merece la mi sma accesibilidad 
aunque pueda'resultar menos efi­
cien! la gestión. Es el caso de So­
ria, es el que peor parado sale, 
puede haber funcionamientos no 
rentables pero inevitables yotros 
corregibles", explica Cabezas. 

Asi repasa este experto en Eco­
nomía, .. la importancia de ver si 
lo que los ciudadanos ponen a 
dispoSición de las administracio­
nes tiene un uso adecuado. erec­
tivo. No se pueden tener recur­
sos ociosos o mal utilizados yeso 
les toca rla gestionarlo a los pol{­
ticos_. El presupueslohospitala­
rio de este año es de 2.645 millo­
nes. 

El estudio también cuenta con 
la mirada médica de los doctores 
José María Elros Bouza, jefe de 
l'oficrobiologfa del Hospital Río 
Hortega y Alberto Pérez Rubio, 
director médico del de Ávila. 

Carlos Fernando Cabezas, gerente de la Fundación General de la 
Universidad de VallacloUd. CAAlOS UPUO 

Los resultados muestran im­
portantes desigualdades entre los 
·hospltales e, inclu so, dentro de 
cada centro según afias la ges­
tión, que es variable. Algunos lo­
gran un 100% en algún ejercicio. 
Hay 18 resultados asf en el c ila­
do quinquenio analizando las 70 
unidades. 

El modelo empleado, el Análi­
sis Envolvente de Datos (DEA o 
Data Envelopment Analysls), es 
una técnica de programación ma­
temática no paramétrica que per­
mite comparar organizaciones. 
En este trabajo se estudia la efi­
ciancia técnica global, la pura y 
la de escala. La primera analiza 

La investigación demuestra la validez 
del método para evaluar servicios 

ria, solo la facultativa ... una vez. 
comprobadas todas las formas 
posibles si los resu1tados son muy 
similares bastaria con elegir uan 
sola, lo cual se más eefctivo», re­
calca Cabezas. _Lo importante 
es' que represente bien, que res­
ponsa a180% yhemos visto que 
la metología es realmente efi­
ciente», añade este economista. 
Por ello, esta investigación no 
tiene solo e l valor de valorar la 
eficacia de la gestión hospitala­
ria sino evaluar las garantlas del 
método. 

A,S, 

VALLADOLID. La-evaluación de la 
eficiencia contituye un mecanis­
mo de gestión utilizado para co­
nocer el funcionamiento de la s 
distintas unidades deproduc­
ción. Explica Carlos Cabezas que 
«se podría medir y comparar hos­

- pitales, servicios de un mismo 
centros asis tencial o uno deter­
minado en varios .. , El trabajo -de­
muestra que el método de eva­
luación es erectivo_; destaca. El 

principal problema que se plan­
tea en los estudios de eficiencia 
hospitalaria consiste en renejar 
adecuadamente, a través de un 
conjunto reducido de variables 
inputs y outputs, la enorme ca­
suística ycomplejidad hospita ­
laria ... ¿Cómo medir desde que 
el paciente entra enfenno y sale 
sano? DificiL Y por eso nos apo· 
yamos en datos de altas, prue­
bas, partos, consultas, cirugias .... 
como indicadores y utilizamos 
el Análisis Envolvente de Datos 

(DEA o Data Envelopment 
Analysis) condicionado por,los 
RSrámetros de 25 variables, doce 
de enlrada (inputs) y 13 de sali­
da (outputs). Así se miden me­
dios rlslcos y tecnológicos, re­
cu rsos humanos y económicos 
y, por otra parte, la·actividad, 
hospitalizaciópn y ambulatoria, 
etc ..... Las diferentes mediciones 
realizadas nos muestran los mo­
'delos de evaluación más erecti­
vos. POr ejemplo puedo analizar 
toda la plantilla, solo la sanita-

cEn nuestro estudio, como eva­
luamos catorce hospitales, tene­
m os que dimensionar adecua­
damente el modelo para garanti­
zar la capacidad discriminatoria 
del DEA, de tal manera queel nú-

el comportamiento de un hospi­
tal si se incrementaran en un 1% 
sus recursos, cual seria su retor­
no, su rendimiento y si seria del 
mismo porcentaje su aumento de 
actividad. La segunda analiza si 
se incrementa por encima de ese 
1% o por debajo, si crece odecre­
ce su rendimiento; pero siempre 
produce más yel cociente de am­
bos arroja la eficiencia de esca­
la. 

y conforme a estos modelos es­
tablece el trabajo que el hospital 
más eficiente es el complejo de 
León, apenas le haría ralta opti­
mizar un 1% más de sus medios 
y el que peores resultados tiene 
es el citado de Soria que 'pierde' 
un 29%de su potencial de recur­
sos y presupuestos. 

La eficiencia media global de 
todos los complejos es del 92% 
oscilando en tre el 71,25% y el 
98,22% y algo más alta la eficien­
cia técnica pura media, 

También ÁviJa, con un 88% de 
eficiencia técnica global compar­
te malos resultados; seguido del 
de Zamora (ambos desaprove­
chan e112% de sus recursos). El 
resto del orden de los de peor ba­
lance a los de mejoren eficiencia 
glObal es: Segovia (10%), Santia­
go Apóstol de Miranda yelde Bur­
gos (9%), CHnlco de Valladolid 
(7%), El Bierzo (6,3%), Palencia 
(5%), el Santos Reyes(4,1) de 
Aranda de Duero, el Río Hortega 
(4%), Salamanca (3%), y el de lote' 
dina del Campo (2.5%) hasta lle­
gar al mejor, el citado de León 
(1,8%). 

Estos resultados comparan la 
eficiencia entre los 14 hospitales, 
no con el res to de España "qve 
por los trabajos que hay de otras 
comunidades saldrJa Castilla y 
León peor parada_, reconoce car­
los Cabezas. 

Este análisis ofrece balance de 
eficacia a la hora de disponer de 
los recursos, no de resultados de 

mero de unidades evaluadas su­
pere ampliamente al número de 
variables empleadas para la es­
timación de la eficiencia. Esto 
nos lleva a que en est~ investi­
gación se opte por dos alterna­
tivas importantes : la primera , 
considerar que en realidad tra­
bajamos con setenta unidades 
en vez de con catorce (14 porcin­
co años) y, la segunda, que deci­
da al trabajar exclusivamente 
con cinco variables, tres inputs 
y dos outputs, siendo conscien­
tes de que la omisión de algunos 
relevantes puede ocasionar im­
portantes sesgos en los resulta­
dos,locual se ha tratado deevi­
tar en este estudio a través del 
análisis de componentes princi­
pales ... 
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salud. Se trata de gastaren dine­
ro yen matcriallo que hace fal­
ta, no más, para unos mismos 
efectos. 

La investigación de la Univer­
sidad también detecta que, ana­
lizados en conjunto los hospita­
les en función de su nivel de rom­
plejidad, los Que resultan más efi­
caces en su gestión son los más 
grandes y complejos y después el 
otro extremo, los comarcales. En 
cambio resultan los menos opera­
tivos los de término medio que 
son seis en la comunidad (Avila, 
El Bierzo, Palencia, Segovia, So­
ria y Zamora) con un 13% de mal­
gasto de media. Los del grupo III 
-Burgos, León y el Rio Hortega y 
el Clinico de Valladolid- obtienen 
un buen promedio y solo no ren­
tabilizan un 5% de su gasto en re­
cursos y el que-mejor parado sale 
es el grupo IV al que sloo perte­
nece Salamanca, con un 4% de 
uso ineficiente. Pero esto _no sig­
nifica que sea más eficaz que el 
de León, que es el primero en bue­
nos resultados, sino que al ser el 
único de su nivel logra tal resulta­
do (León solo tiene dos puntos 
más a su favor) .. , explica el geren­
t¿deFUNGE. 

os parientes lejanos Uenanlas 
notarías en busca de herencias 
Las reclamaciones por 
personas fallecidas sin 
testamento aumentan 
e134% en Castilla y León 
a la vez que suben los 
herederos que renuncian 

ÁNGEL BLANCO ESCALONA 

Firma de una escritura en el despacho de un notario. EI.1l0RTE 

En cuanto a los más pequeños, 
los dos de Burgos (SantiagoApós­
tal y Santos Reyes) y el de Medi­
na del Campo (ValladOlid) tienen 

- un 6% de ineficiencia. 
El trabajo, publicado enla Re ­

vista EspanoJa de Salud Pública 
este mes, aporta una importante 
herramienta para el debate, que 
se arrastra ya desde la crisis eco­
nómica de 2008 e incluso antes, 
de la sostenibilidad del sistema 
sanitario. Tocios los datos que ana­
liza son asequibles para cualquier 
investigador, dado que están en 
los portales de transparencia au­
tonómicoy estatal. El estudio eva­
lúa hospitales con 300 millones 
de gasto como el de Salamanca y 
con solo 30 como puede ser el de 
un comarcal. Analiza número de 
camas, en pruebas de diagnósti­
co los TAC y las resonancias mag­
néticas, mide actividad de hospi­
talización; ambulatoria o altas. 

te realizar esos trámites ante no­
tario en vez de tener que acudir 
al juzgado, tres de cada cuatro 
actos notariales registrados en 
la comunidad en materia suce­
soria tienen que ver con herede­
ros abintestato colaterales 
(2.839), mientras que e125% res­
tante son requerimientos a he ­
rederos para aceptar la heren­
cia y aceptaciones de herencia a 
beneficio de inventario. 

Hasta la entrada en vigor de 
la ley, los notarios sólo tenían 
competencia para de<:larar como 
herederos abintestato a ascen­
dientes, descendientes y cónyu­
ges del fallecido. Con la nueva 
ley, vieron ampliadas sus com­
petencias a parientes colatera­
les, como hermanos, sobrinos, 
tíos o primos de la persona falle­
cida. 

Los casos más frecuentes, ex­
plica Leopoldo Nartinez de Sa­
linas, decano del Colegio Nota­
rial de Valladolid, son los de per­
sonas solteras de edad avanza­
da que fallecen sin descenden-

Es condición 'sine qua 
non' que el fallecido 
no tuviese testam ento 
y tampoco herederos 
forzosos 

cia. Pero no son los únicos . .. Por 
ejemplO, esta mis.ma mañana he 
atendido a un matrimonio sin hi­
jos que han venido a testar uno 
en favor del otro. CUando uno de 
los dos fallezca, heredará el viu­
do o viuda y a continuación, su 
herencia puede pasar a los cola­
terales». Para ello es condición 
indispensable que la persona fa­
lle<:ida no haya he<:ho testamen­
to y no existan herederos llama­
dos 'forzosos' , es de<:ir los direc­
tos o de primer grado (primero 
los hijos y sus descendientes; 
después los padres y ascendien­
tes; y el tercer lugar,' los cónyu­
ges). 

El decano explica que de un 

24/01 Tiburón 
elIoo Conocerán los animales en peligro de 

y aprenderán a amar!3 naturaleza mlentras se divierten iugando 

Tamaño aploximado: 75 cm 

Ilncluve f icha a color did' f c1:ic<1 
con datos del anima l 

tiempo a esta parte está prácti­
ca, la de dejar las últimas volun-

o lades 'atadas' mediante el paso 
por la notaria, se ha vuelto más 
habitual entre la población,lo 
que hace que entre las personas 
de mayor edad sea más frecuen­
te encontrar fallecidos que no 
testaron en favor de nadie. 

Hasta cuarto grado 
Cualquiera que tenga cons tan- . 
cia de la muerte de un familiar 
de hasta cuarto grado (los her­
manos son de. segUndo grado; los 
hijos de hennanos, de tercero; y 
los nietos de hermanos, de cuar­
to) puede solicitar un certifica­
do de defunción en el Registro 
Civil y, con él, acúdir al de Últi­
mas Voluntades para informar­
se de si el fallecido tenía testa­
mento. En caso de que no lo haya, 
puede iniciar el procedimiento 
de reclamación del legado. Los 
notarios abren entonces un ex­
pediente que incluye una inves­
tigación para determinar el cau­
dal hereditario y la pOSibilidad 
de que haya más personas invo­
lucradas. 

Las notarias de Castilla y León' 
registraron en 2021 un notable 
incremento de reclamaciones de 
herencia por parte de parientes 
colaterales de personas que fa­
llecieron sin haber he<:ho testa­
mento. En concreto, se procluje­
ron 542 declaraciones de here- -
deros abintestato colaterales, el 
34% más que en el año anterior. 

Varias son las razones que ex­
plican este incremento. Por un 
lado esta la puramente estadísti­
ca: en 2020, el estallido de la co­
vid imposibilitó la realización de . 
todo tipo de trámites, de modo 
que al año siguiente se materia­
lizaron algunos que estaban pen­
dientes. Por otra parte está el in­
cremento de mortalidad causa­
do por la propia pandemia y, en 
te rcer lugar, la propia 'fisono­
mía' castellano y leonesa, con 
más poblaCión de edad avanza­
da y, as¡, más fallecidos que en 
la mayoria del resto de autono­
mías. 

.. 

(-

<lflUol'k be <lIns1ll1n 
cerca de ti 
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Sanidad pagará 5.000 euros a la familia de un 
enfermo que murió al caerse de una camilla 
La presidenta de El 
Defensor del Paciente. 
Carmen Flores. lamenta 
que la figura del enfermo 
anciano «no vale nada)) 

EL NORTE 

VALLADOLID. La Consejería de Sa­
nidad de la Junta de castilla y León 
indemnizará con 5.000 euros a la 
familia de un paciente que, con 
80 años, murió al caerse de una 
camilla de un box: de los Servicios 
de Urgencias del Hospital Clínico 

. Universitario de Valladolid. A pe-
sar de reconocer su responsabi­
lidad, «solo considera indemni­
zable lá ausencia de medidas para 
evitar esta caída, pero no el falle­
cimienlo, que estima que pudo 
producirse como consecuencia 
de cualquiera de las patologias 
previas que presentaba el pacien­
te, de avanzada edad», según de-

. nuncia en un comunicado El De­
fensor del Paciente. 

Los hechos se remontan al año 
2018, cuando la victima fue tras­
ladada por la familia al hospital 
tras haber sufrido una caída en su 
domicilio y gOlpearse en la cabe-

za. El paciente, con un importan­
te déficit que le afectaba al equi­
librio y la marcha, quedó en un 
box de urgencias ... sin acompaña­
miento familiar y sin que se toma­
ra ningún tipo de medida de pre­
caución ante un riesgo más que 
evidente de que se produjera una 
caída, como finalmente sucedió, 
golpeándose en cabeza y cara». 

Se le realizó un TAC que eviden­
ció hematomas en zona occipital 
y malar, sin signos de hemorra­
gia en ese momento. Tras sutura 
y cura de las heridas por la enfer­
mera, se dio el alta al paciente, . 
_sin realizarse exploraCión neu­
rológic.a, ni se acordarse el ingre ­
so en observación para compro­
bar si este segundo traumatismo 
craneoencefálico sufrido podia 
presentar un episodio de sangra­
do, especialmente teniendo en 
cuenta la medicación que toma­
ha desde hacía años yque aumen­
taba el riesgo de sangrado». 

En los días posteriores, mostró 
un deterioro neurológico que cul­
miñó en una disminución de su 
nivel de conciencia, por lo que el 
día 29 de jUlio ingresó nueVllIl)en­
te en el Servicio de Urgencias ¡jel 
Hospital Clínico, donde se confir-

[la CIDl\füd se I!:olblli'a ~j!~ 
vida§ eB'U ( astillal 'SI lLeóll1l 
e ll'lll!.!ll'lla §e mali1lal 

Los infectados bajan 
casi un 24% y?e sitúan 
en los 5.974. según los 
últimos datos de la 
Consejería de Sanidad 

EL NORTE 

VAt U.DOLID. La cifra de defuncio­
nes en hospitales de la comuni­
dad por covid se disparó en la úl­
tima semana hasta los 129 falle­
cidos, mientras Que los casos po­
sitivos se redujeron casi un 24% 
al contabi1i2.arse 5.974, segUn los 
datos de la Consejería de Sani­
dad recogidos por Ical. Además, 
solo desde el pasado martes se 
han contabilizado medio cente­
nar de faUeeidos, 46 en hospita­
les y cuatro en residencias. 

En total, el numero de infecta­
dos confirmados mediante prue­
bas diagnósticas de infección ac­
tiva ascienden a 811.143 desde 
el inicio de la pandemia en mar­
zo de 2020, y el virus ya ha causa­
do 8.164 fallecimientos en cen­
tros hospitalarios de la región. 

Los infectados se concentra­
ron en Valladolid, León, Burgos 
y Salamanca, con 187.131, 

138.649,124.503 Y 110.713. Asi­
mismo, han sido diagnosticados 
62.305 en Palencia; 53.051 en 
Zamora; 52.072 en ÁviJa; 49.729 
en Segovia; y 32.991 en Soria. 

La provincia que más falleci­
dos en hospitales anotó los últi­
mos siete días fue León, 28; se ­
guida por Valladolid y Palencia, 
con 21 en ambos casos. En Sala­
manca fallecieron 18 personas; 
en Ávila, 13; diez en Soria; nue­
ve en Burgos y Palencia; y tres en 
Segovia. Desde el inicio de la pan­
demia los centros hospitalarios' 
de León son los que registran más 
fallecidos , con 1.647, seguidos 
por los de Valladolid (1.633), Bur­
gos (1.062), Palencia (685), Za­
mora (642), Ávi!a (536), Segovia 
(449) y Soria (365). 

El informe difundido ayer pre­
cisa ad~más que todavía hay en 

Los hospitales de Castilla y 
León tenían ingresados 
ayer 832 pacientes con 
covid, 65 personas menos 
con respecto al dato de la 
anterior actualización 

~-~I)~' 
"" 
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Personal sanitario traslada a un paciente en camilta en un hospital. E.IL 

móla existeneia de un gran he­
matoma subdural muy.evolucio­
nado que no permitió ya su abor­
daje quinírgico. Falleció unas ho­
ras después de su ingreso. 

El inspe<:tor médico y el conse­
jo consultivo «consideran que este 
tipo de pacientes son especial­
mente vulnerables y deben per­
manecer siempre bajo vigilancia, 
bien por personal sanitario bien 
por un familiar acompafiante». 
Asi, reconoce la existencia de res­
ponsabilidad de la Consejeria en 
la caida del paciente. Pero solo 
consideran indemnizable esa au-

Castilla y León 80 brotes activos, 
con 1.371 casos vinculados. 

Los hospitales de Castilla y 
León tenían ingresados ayer un 
tolal de 832 pacientes con covid, 
lo que supone 65 personas me­
nos con respeetoaldato de laan­
terior actualización. 

Víctimas en residencias 
Por 10 que se refiere a las resi­
dencias de mayores, sumaron 
cuatro fallecidos más en sus ins­
talaciones desde el pasado mar­
tes, hasta un total de 1.276 du­
rante toda la pandemia. Estos 
centros también contaron dos 
muertos más en hospitales, has­
ta 2.052, con lo que en total, con­
firmados por covid desde e l 
arranque de la pandemia, los fa­
llecidos ascienden a 3.328 inter­
nos. 

Además, las residencias regis­
traron otros 1.105 falleeidos con 
síntomas compatibles, 1.028 en 
sus instalaciones y 77 en hospi­
tales. Si se suman Jos confinnados 
más los de síntomas compatibles, 
el numero de fallecidos ascien­
de en las residencias a 4.433, 
2.304 de ellos en sus propias ins­
talaciones y2.129 desplazados a 
hospitales. 

Estos centros prestan asisten­
cia a día de hoya 44.455 inter­
nos, con una mortalidad acumu­
lada de 26.963 personas. Estos 
centros tienen 602 personas con 
infección activa, hay 15 aislados 
con síntomas compatibles; y 130 
asintomáticos en preventivo. 

sencia de medidas que hubieran 
evitado la calda, y no el falleci­
miento, en base alas pluripatolo­
gias que presentaba y que le con­
vertían en un paciente frágil ycon 
factores varios que podían condi­
cionar su fallecimiento, yla im­
poSibilidad de establecer si el gol­
pe tras la ca.ída en Urgencias fue 
causa de la hemorragia craneal o 
lo fue el sufrido en su domicilio. 

Decepción en los familiares 
Los hijos _se sienten profunda­
mente decepcionados con esta re­
solución, pues con independen-

cia de cuál de los dos traumatis­
mos fuere el que provocó la he­
morragia que abocó a su falleci­
miento, ni uno ni otro fueron ob-

. jeto de ulterior comprobación, a 
pesar de conocerse el riesgo de . 
sangrado por la medicación habi­
tual del paciente ... 

Consideran que se debería ha­
ber hecho un TAC de comproba­
ción antes del alta o haber dejado 
a su padre en observación, c.on 
necesidad de valoración neuroló­
gica. Sin embargo, la Consejería 
no ha entrado a valorar esta ac­
tuación y se limita unicamente a 
declarar la responsabilidad del 
servicio médico de Urgencias que 
atendió al paciente por la calda 
que este sufrió. 

.Para los hijos del fallecido es 
especialmente frustrante esta re­
solución, que establece que la caí­
da se podia haber evitado simple­
mente con que se hubiera pemli­
tido el acompañamiento familiar. 

'Ni siquiera era necesario haber 
adoptado medidas excepciona­
les". 

.. El paciente anciano no vale 
nada. Se ha desvalorizado a nues­
tros mayores. ¿Qué hubiera pasa­
do si la caída la hubiera sufrido 
una mujer joven? ¿Acaso una vida 
vale más que otra? La responsa­
bilidad en la caída hubiera sido la 
misma y, s in embargo, el perjui­
cio no sevalora del mismo modo'>, 
denuncia la presidenta de la Aso­
ciación El Defensor del Paciente, 
Carmen Flores. 



]La presión en 
las urgencias 
hospitalarhl1§ 
sube un 50poIí" 
ciento este mes 
Los efectos de las sucesivas olas de calor 
están detrás de gran parte de los casos que llegan 
este verano al servicio de Hosprtal General 

SEGOVIA 7 

P. B. 
S'3XJIA este mes dcjulio se ha incremen­

tado un cincuenta por ciento con 
re.>pecto al mismo periodo del pa­
sado año queya recupfró los regis­
tros de 2019, es deeir,previos a la 
paudemia del covid-lO. 

Acceso al Servicio de Urgeoclas del hospital segoviano Que sufre un a'umellto de pacientes. 

••• Trabajadores y pacientes afec­
tados han asegurado a esta redac­
ción que en las últimas semanas 
se han vivido situacionrs de colap­
so en el Servicio de Urgencias del 
Hospital General, donde el pcr.>o­
nal sanitario se encuentra desbor­
dado, según estas mismas fuentes . 

La Gerencia de Asistencia S3-
nita ria reconoce que se está rcgis­
trandauo fuertcincrcmentocn la 
pusión asistencial de este servicio 
que todos los veranos se YC afecta­
do porel aumento de la población 
estival en los pueblos yen la capi­
tal, así como por e! incrementade 
desplazamiento de yebieulos, de 
fiestas y de actividades al aire libre. 
Pero este año está siendo especial­
mente duro. La presióJ;l asistencial 

Como dato de refercncia sirva 
señalar que el pasado lunes día 18 
dejulio entraron en Urgencias 247 
pacicntes; e.se mismo día en 2021 
este servicio hospitalario recibió 
147 casos. La comparativa arroja 
un incremento del68 por ciento en 
e.sajornada concreta pero que no 
repu.senta solo una situación pun­
tual ya que el aumento se mantie­
ne dumnte todo e.ste mes. 

De acuerdo a la in formación fa­
cilitada por la Gerencia de Asistcn­
cia Sanitaria, entre los pacientes 
que llegan a Urgencias domina la 
presencia de pfr50nas mayores y de 

PERFlL DOMINANTE DE 
PACIENTE: PERSONAS 

MAYORES QUE LLEGAN 
DESHIDRATADAS 

~de.splazados·, es decir ciudadanos 
procedentes de otras provincias o 
comunidades autónomas que se 
encucntran temporalmente en Se­
gavia. En cuanto a las patologías 
o causas de entrada en Urgencias 
destacan los efectos de las altas 
temperaturas que se están regis­
trando este \"Crano, de forma que 
desde la Gerencia se señala que una 
de las causas del aumento de ca-

Segovia solo recibirá uno de los 
40 equipos que se renovarán 
en los hospitales de la región 
ELADELAIITAOO 
SEOO.'A 

••• El Hospital General de Segovia 
recibirá un angiógrafo vascular a 
través del plan lnwat (lnyersión 
en Equipos deAlta Tecnología) que 
traerá a Castilla y León 40 equi­
pos, Segovia, Soria y Palencia, con 
uno cada una, son las provincias 
más desfavorecidas en este repar­
to donde Valladolid y León selle­
van más dela mitad del dotación. 

El presidente de la Junta de Cas­
tilla y León, Alfonso Fernández 
Manueco, visitó el viernes junto 
alaministrade Sanidad, Carolina 
Dacias, el Hospital dcSalaman­
ca, donde anunció 55,6 millones 
de e!lros para tecnología puntera 

)'modernización en los hospitales 
de la Comunidad, De ellos, 38,2 
proceden de fondos europeos, tal 
)'eomo destacó Darias, Y17,3 de 
laAdministraciónautonómica,se­
gún avanzó Mañueco. 

lad,istribución por provincias de 
los equipos que se renovarán con 
cargo al plan Inveat, comprende · 
dos nuevos equipos en Áyila, un 
aceleradorlincal)'T AC; dos en Bur­
gos, un TAe paraArandadeDuero 
)' otro para Miranda de Ebro); doce 
en León, inchtyendo un TAC para 
El Bierzo y, para el CAULE, TAC, 
TAe planificador, tres gammacá­
maras SP1"1'C-TC, dos angiógra­
fos va.seulaus, un acelerador lineal, 
dos hcmodinámicas, un Phi-TACo 

Por otro lado, en Palencia se 
preyéinstalar un TAC; ocho equi­
pos en Salamanca, incluyendo dos 
acelt'rado~es. lineales, un TACpla­
nifieador, resonancia, dos gam­
maCámaras, un angi'ógrafovaseu­
laryunPET-TAC; un angi6grafo 
vascular en Segovia; un TAC en 
Soria; nUC\'e Valladolid, inclui­
dos un un acelerador, un TAC, 
una resonancia, dos gammacá­
marasyun PET-TACen el Clíni­
co, y en Medina del Campo, un 
TAC y HURH un angiógrafo pa­
ra neurorradiología, y una reso­
nancia ST. Por último en Zamora 
habrá cuatro nuevos equipos, in­
cluidos t resTAC yun angiógrafo 
yascular, • 

-_.---

sos es la sucesión de olas dccalor, 
"Están entrando muchisimos ca­
sos de deshidratación y sobre to­
do en personas mayores", diet'n los 
profesionales del servicio que re­
comiendan a los ciudadanos beber 
más líquidos de lo habitual, sobre 
todo agua y zumos de fruta lige­
ramente fríos . 

Las autoridades sanitarias re­
comiendan también evitar salir de 

casa durante las horas centrales 
del día (entre las 12 del mediodía 
ylas 6 dela tarde)¡ emarcomidas 
copiosas, comer menos cantidad y 
más veces al día; reducir la acti­
vidad física; permanecer en espa­
cios ventilados o acondicionados; 
y usar ropa de tejidos naturales,li­
gera y holgada, de colores claros, 
sombrero, gafas de sol y cremas 
protectoras solares .• 

EL LAGO DE LOS 

C I SN ES 

22:00 I Jardín de los Zuloago 
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Destinos Emergen nuevos destinos como prioritarios a causa de la 
recuperación de los viajes de ocio que se imponen a laborales o familiares 

Cita previa B aumento de actMdad demora las citas del punto de vacunación 
intemacional que recomienda pedir ccnsulta un mes y medio antes de la partida 

PURIBRAVO 
SEGQ:A 

... H ay ganas de viajar, hayga­
nas de hacer turismo, hay ganasd~ 
conocer otros países y de resarcir­
se del aislamiento que impulso la 
panderuia del covid-] 9 en sus olas 
e.xplosivils más agresivas de 2020 
y 2021. El personal del punto de 
vacunación internacional, que se 
encuentra en el Servicio Territo­
rial de Sanidad, es testigo de cs­
te impulso que se está acelerando 
}' haciendo rcn\iclad e.ste wrano. 

Entre mayo y junio de 2022 ha 
acudido a la consulta de Sanidad 
cerca del mismo número de viaje­
ros que fueron en los doce meses 
de 2021, ycntrcjunioyestc mes 
de julio se va a superar el anterior 
registro anual. 

Losmovimientosapreriadoses­
te n'rano en el servicio situadoen la 
a\"t'nidaJuan Carlos 1 indican que la 
actividad Se está reactivando a ni­
\~lesprepandémioos, ronperspcc­
tiva de alcanzar en diciembre datos 
similan..'S a los del ejercicio de 2019. 

El equipo que ofrece recomcn­
daciones y aplica las \:acunas perti­
nentes a las personas que viajan al 
e.>.-tnmjero, registró un incremento 
de consultas de un 47 por ciento 
entre 2013 y 2019. Tanto en 2017 
como en los dos años siguientes 
se superó la barrera del millar de 
viajeros atendidos. En concreto en 
2019seatcndierona 1.11Bviajeros 
yse pusieron J.419vacunas. Estos 

registros cayeron en picado el afio 
de la ill\'asióD del coronavirus )'se 
quroarollen 150viajerosy236va­
cunas. El balance de 2021 dejó la 
cifra de 199 personas atendidas y 
387 dosis profilácticas adminis­
t radas. En lo que va de 2022 ya 
han recibido consulta 383 viajeros. 

Solo entremayoy junio del año 
cncurso han pasadoporla unidad 
del viajero de Sanidad 176 perso­
nas, y entre junio y julio se supe­
rarán con seguridad las 200 asis­
tencias porque en 43 días - desde 
el I dejunio al 13 dejulio- se ha 
llegado a Hl,yse ha alcanzadoun_ 
ritmo semanal de 25. 

Enseptiembrede2021comellZÓ 
a notarse el incremento de viajeros 
internacionales que se ha mante­
nido hasta ahora, multiplicándose 
en los últimos meses. Así el pasa­
do mes de enero Sanidad atendió 
36 consultas relacionadas con via­
jes inlernaciona les, en febrero 22, 
fn marzo47. en abril 49. en mayo 
83, en junio 93J' en ju Ho, hasta.48 
hasta el mi.hcoles día 13. 

El increm(,'nto de actividad f.'Stá 
dando signos de colapsar el servicio 
que a \\.'CCS se n:desbordarlo, según 
hareconocidoeljefedeSanidaden 
Scg<nia,César~fontardo. -Ateooe­
mostodaslas~ticiones-comenta 
Montar.::lo-peroestamosyaeitan­
do oon demora por lo que nuestro 
COJl.!j(,'jo es que al menos mes y me­
dioantes del inicio del viaje se haga 
laconsulta o ¡n"tición de la misma'". 

SERVICIOS DEL CVI 

n el CVI se facili ta informa­
ción individualizadasobrc 
vacunación y demás medi­
das pren:nti\<\S para el \iaje 
COmo, por ejemplo: 

Vacunas obligatorias reco­
mendadas. 
Certificado de Vacunación 
intfmacional en caso de ser 
necesario. 
Medidas para prevenir el 
paludismo o ~ [al aria. 
Infonnación y requisitos 
CO\id. 
Infornlación ».'lta la prel"en­
ci6n de riesgos relacionados 
con: 

-Alimcntos y bebidas. 
- El entorno del \~aje: sol, ha-
ños, insectos. clima ... 

Consejos para prc\'enir infec­
ciones de lran'imisión se­
xual. 
Td!fonosdecontClclo: 
9214I7I75 - 860466 Y tI di­
mto921417JOl 

Las reromendacion{'S sanitarias 
tienen que ser individualizada.s. El 
jefcde Sanidad remarca qucel ries­
go de adq ui rir enfemlcdades en el 
viaje no solo depende del país de 
d(,'slÍno sino que también depen­
de de la zona específica qucseyisi-

lUNfS,25DEJULlOOEi01i Ll ¡:U::I/~ m'W fJ[~IM 

I 

las vacunas quo se apScan dependen del paIs de destino e 1oc1U!>O, en la se-guridad del ' 

, . 

El servicio sanilatio estáamb!enlado con muñecos, cuadros, r./mbokls y recuerdos de di 

ta, ~"noes 10 mismo ir solo zonas 
turísticas o entrar en zonas rura· 
l es-~, la ~pocadel año, la duración 
de\iaje, el tipo de \iaje (plact'r, ocio, 
trabajo, cooperación cte.), as[ co­
mo de las características propias 
del viajero y la situación del colid. 

TArLANDlA EN PruUER PUESTO . 
Un cambio significati\"O que se es­
tá notando este \"Cromo es que los 
destinos de ocio se imponen ante 
los relacionados con motivos la­
borales ofamiliares. Tailandiasó­
bresale cn el primer puesto de la 

¿TIENES UN PISO, LOCAL 

OALGUNAOTRAPROPIEDAD 
y NO SABES COMO SACARLE RENTABILIDAO? 

CON ¡DESPREOCÚPATE! 
NOSOTROS TE AYUDAMOS INMOBILIARIA 

j 605 51 38 41 • 921 04 96 97 . el Morillo, 7 · SEGOVIA 
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.lnnuya la reglón a la que vaya. ~ 

'r: 

15 :tonas del mundo. 

lista acaparando el1S por ciento 
de consultas,seguidadeTanzania 
que time un 8,36 por ciento. Repú­
blica Dominicana, Indonesia, Fi­
lipinas, Kcnia O Maldh-as también 
aparecen en ellistandode.stinosde 
los viajero de 2022 .• 

Sanidad 

Sacyl recibe 70715 llamadas de 
atención urgente desde Segovia 
Los accidentes de tráfico atendidos entre enero y junio en esta provincia ascienden a 165 

ELADELAllTADO 
Sf:G[):A 

••• LaGerenciadeEmergencias 
Sanitarias de la Junta dc Cas­
tilla y León atendió en cl pri­
mer semestre del año un total 
de 139.798l1amadasen deman­
dadeayudamédica urgente, un 
1,75 por cicnto menos que en el 
mismo periodo del año pasado, 
en el quese registraron 142.285 
llamadas. Estosupuso la aten­
ción directa a 140.198 personas, 
gracias ala movilización de los 
m ás de 1.500 profesionales que 
trabajancnestesenicioyde161 
vehículos, según informa la Jun­
ta. En este medioalio,enlapro­
\incia de Stgo\'ia se han atendi­
do 7.715 peticiones urgentes, que 
representan el 5,50 por ciento 
del total regional. 

Las 139.798 llamadas gestio­
nadas por la Gcrenciade Erncr­
gencias Sallitariassupusicron la 
morilizaci6n de H2.394 ~ur­
sos sanitarios para darles una so­
lución especializada. La cifra de 
r.ecursos empleados es siempre 
superior a la del número de lla­
madas ro:'alizadas, lo que se de· 
be a que, en ocasiones, la resolu· 
ci6n de un incidcnte requicrede 
la participación de nulos deellos. 

Así, el total de intervencio­
nes que h an realizado alguno 
de los recursos que están desti­
nados a la asistencia sanitaria 
urgent~ (unidades asistencia­
les de emergencias sanitarias o 
equipos de Atención Primaria) 
es de 142.394, delas <luc 14.857 
correspondieron a las UMES, 
1.206 a los helicópteros de Sa­
cyl, 4.860 a lasambulanciasin­
trahospitalarias)' 105.156 a los 
w hk ulos de soporte ,ital bisico. 
El resto de los recursos (159) se 

_~~,~~~[J~ 
Asis tencia prestada por un equipo de emetgenclas sanllarlas, en una zona 

refiere a ambulancias de otras 
regioneso de otras instituciones 
(Cruz Roja o Protección Ci\·i!). 

Gracias a la intervenci6n de 
estos ~u rsos públicos asisten­
ciales pudicron S(' r atendidas un 
total de HO.198 personas, de las 
que 9.57.9 10 fueron en la pro\'¡n· 
ciadeÁvila, 21.398en lade Bur­
gos, 24.947 en León. 9.568 en 
Palencia, 1.9.270 en Salamanca, 
7.754cnSegmia"l.728enSoria, 
32.H1 en Valladolid)'1O.513 en 
la provincia de Zamora. 

Como datos curiosos, un 79 
por ciento de esas llamadas se 
realizaron en horario diurno, y 
el ]3,37 por ciento han sido re­
sueltas sin quefuera nccesario.l­
la actiYación de ninguno de los 
rttursos que están destinados a 
la asistencia sanita ria urgente. 

Otm cifra que refleja cada 
año la intensa act ividad dc la 
Gcrencia de Emergencias Sa-

nitarias es la atenci6n ajos he­
ridos en accidentes de tráfi­
co. Lascarreteras de Castilla}' 
León generaron, en los primeros 
seis m eses del aBo. un tola l de 
2.313 illterH'nciones por parte 
de los profesionales de emergen­
cias sanitarias, que supusieron 
el 1,62 por cicnto sobre el total 
de avisos atendidos pore! Cen­
tro Coordinador de Urgencias 
de Sacyl (CCU). 

Por provincias, los acciden­
tes de tráfico atendidos entre 
enero y junio fueron los sigu ¡en­
les: Áviln 157; Burgos3-l6; León 
467; Palencia 141; Salamanca 
335; Segovia 165; Soria 97¡ Va­
lIadolid460¡ yZall10ra 145. 

Lacaus..l más frecue nte entre 
todas las llamadas rcgistrad as 
ene! CCU fueron,enc1 periodo 
considerado,lostraumlltismos,l 
enfermed ades del IIp.uato mus­
cular}' esquelético, ron un 20,4 

por ciento del tota l. Los ciuda­
danos llamaron también, en un 
13 por ciento de las ocasiones, 
por problcmas de s,llud n' lacio­
nados con el aparato nervioso 
yórganossensoriales. También 
se recibieron peticiones de ayu· 
d<\ relacionadas con enferme­
dades dcl aparato res piratorio 
o del sis tcma circulatorio. 

Para dar respuesta a la d e­
manda sanitaria que requie­
ren los pacientes desde cual­
quier punto de la Comunidad, 
se dispone del siguiente disposi­
tivoasistencial: el Centro Coor­
dinador de Urgencias, 117 uni­
dadcs de soporte vital básico y 
44 ambulancias de soporte vi­
tal a\'anUldo (distribuidas cn­
lre 23 unidades mcdicalizadas 
de emergencias, 17unidades de 
transporte interhospitalario )' 
cuatro hclicópteros medie.lli­
zados).. 

900 m. de exposición. Todo tipo de lamparas 
di :..luz@disluz.com 
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SALUD ! TRASLADOS PARA IR AL MED1CO 

La Junta de Casti lla y León garantiza este transporte a varias loca lidades de 
las Zonas Básicas de Salud de Nava de la Asunción y La Sierra-Navafrfa 

REDACCIÓN I SECOVIA 

la Consejerfa de Sanidad de la Junta 
de Castilla yLeónha puesto en mar­
cha w\ sistema de transpone grarui­
to a la demanda para que todos los · 
usuarios de la Sanidad Públicaen 15 
de las localidades del entorno de 
Santa Maña la Real de Nieva, perte­
necientes a la Zona Básica de Salud 
de Nava de la Asuncl6n, yen 1610-
calidades de la Zona Básica de Salud 
LaSierra·Navama, tengangarantl­
zado el desplazamiento para acce· 
der a los servidos presenciales de la 
Atención Primaria. 

Flsistema, puesto en marcha de­
bido a la dificultad de mantener ple­
namente operalh"OS los co~ultorios 
médicos en wrano debido ala falta 
de personal. se gestiona desde el 
centeo de salud correspondiente. 
donde se conciertan las citas pre\ias 
solicitadas por los pacientes. De 
acuerdo con un cuadrante de día~ y 
horas, al concertar la cita se ofrece al 
Interesado el servicio de transporte 
gratuito hasta el consultarlo cabece­
ro, Santa ~faria de NIeva, Prádena o 
Na\'afrfa, ~ los casos. 

Si el usuario está interesado, se le 
informa ·de la hora en que será rero-

_ gido}' trasladado al consultorio, con 
posterior traslado d~ retomo una vez 
finalizada la cita con el profesional 
sanitario. la. fu..'CUenlaclÓn ddser\i­
cio. núnimo Wla yez a la semana, de­
pende del número de tarjetas sani­
tarias con que cuente la localida~ 

¿ DÓrmE? Los núcleos de pobla­
ción en que está operativo este siste-

FE I1IA COMERC IAL J FECOSE 

ma dwante la segunda quincena de 
julio en la Zona Básicade Na\'a de la 
Asunción son:Aragoneses; Balisa; 
Hoyuelos; Jemcnuño; Juarros de \'01· 
toya; Laguna Rodrigo; Mclque de 
Cerros; Ochando; Ortigosadc Pesta­
ña; PMadinas; PinillaAmbroz; San­
to· .. enia; Tabladillo yVilloslada. 

En la7..ona Bá.sica de La$!erra 5Ó-

lo será necesario aplicarlo en la últi­
ma semanadel mesde julio para las 
siguientes localidades: Arcones; Cas­
la; Ceguilla; Collado Hernioso; Ga­
llegos; La r-.Iata; Matabuena; Pcdm­
za; Rades de Abajo; Santiuste de Pe­
draza; Santo Tomé del Puerto; La 
Salceda, Siguero; Sotosalbos; Torre­
\<1.1 de San Pt.>dro y La Velilla. 

IMPULSO AL COMERCIO 
La Feria del Comercio Segoviano vuelve a Fuentepelayo los afas 30 y 31 de julio 

REDACClON I S[GOVIA 

FECOSE, la Feria del Comercio de 
SegO\ia organizada parla Federa­
ción Empresarial Sl>g0\1,ana (FES), el 
Ayuntamiento de Fuentepelayo y la 
Arociación Comercio Amigo de Se­
gavia (CAS), con la colaboración de 
Honorse TIerra de Pinares, abrirá sus 
puertas al público en el pabellón 
multiusos Gabriel Manin de Fuen­
tcpelayo los dfas30y31 de julio en 
horario 11 a 15 horas yde 18 a22 ha· 
ras el sábado, yde 11 a 15 horas y de 
18 a lOhoras el domingo. 

La Feria FECOSE melve así a este 
municipio, donde tuvo lugar la pri­
mera edición de este evento queen 
apenas un año de existencia se ha 
consolidado como una reria de refe­
rencia parael sector, con un calen­
dario regular a lo largo del ai\o tanto 
en distintas localidade.i de la provin­
ciacomo en Scgovia capital. 

La iniciath'3 quiere rontrihuir a la 
reacth'3ción del sector del comercio 
de la provincia. a promover el con­
SunlO local y a dinamizarlos muni­
cipios donde se celebra con una ac­
ti\idad para todos los públicos. .. Una 

parte importante en esa reactivación 
es el apoyo de 10$ segovianos, por lo 
que desde la organización se Invita 
al público de toda la provmcia aque 
asis taa esta reria., senala FES en un 
comunicado. 

Quienesdeseen concurrir como 
expositores deberán rellenar la fi­
cha de inscripción que está publi­
cada en la página web de FES yque 
también se puede solicitaren el (0-

. rrco reriadelcomerciosegovia­
noG"gmail.com, al que se debe en­
\1ar una vez cumpiinlentada antes 
del día 24 de julio. 

El Dla de Segovia r Findesemana23y24deju liode2022 

BERNUY DE PORREROS 

Cuatro días 
de fiesta para 
celebrar 
Santiago 
REDACCIÓN I SEGOVlA 

Del 22 a1 26 dejulio Bcmuyde 
Pom>ros celebra las Fiestas de 
Santiago de 2022. Decsta fo r­
ma,la programación arranca 
el viernes con la charanga 
(hicuelina (14:00) yporla tar­
de, el pregón (19:00), inaugu­
ración de penas (20:00) yor­
ques ta 8 y 112 Band (00:00). 
El sabado conlimla con el 
parque Infantil para los más 
pequeños (de 12:00 a 14:oo y 
de 17:00 a 19:00); \"Cmlú con 
la charanga Alioli (14:00), lan­
ga masculina (19:00), la or­
questa Impulso y Dj Grupo 
Garpa (00:001, 

El domingo, a partir de las 
12:00 horas, loros de agua; a 
las 13:00, \~mlú ron ladlararl­
ga Olicuelinayalas 00:00 ho­
ras orquc..sta Raider. El lunes, 
dianas ypasacallcs (11:00), mi­
~ (l2:30), refresco (13:30), lan­
ga femenina (l8:OO), conderto 
en el Juncar (20:00J yorquesta 
Trnd.:(OO:OOl. 

Las actividades finaliz..an el 
martes con concurso de di· 
bujo (11:00), paella {l5:00), 
fiesta de la.espuma U8:00)}' 
concierto y entrega ele pre­
mios (2G-.30). 

EL ESPINAR 

Prohibición 
para regar de 
día los jardines 
REDACCIÓN I SECOVlA 

El Alcalde de El Espinar, Ia\ier 
Figueredo. ha emitido un 
bando en el que Informa de 
las medidas que se aplicarán 
para . optimizarlos recursos 
deaguaembalsadaenlaspre­
sas. , así como _evi tar situa­
ciones extremas en las que no 
pueda garantizarse el sumi­
rustro _, las dos primeras m~­
didas que incluye el bando 
son de obligado cumplimien­
to por lo que, h351a el 30 de 
septiembre queda prohibido 
el riego de jardines públicos y 
pri\'3dosdc 10:OOa 20:00 ho­
ras. Asimismo, se prohibe el 
baldeo}' riego de caDes, pla­
zas, patios interiores. públi­
cos o privados, mediante 
manguera. Tambit!'nsesolici­
la a vecinos _que eviten todo 
exceso de consumo de agua 
potable en los usos domésti­
cos e industriales •. ..se e.spera 
la colaboración y solidaridad 
de todo el \·ecindario para la 
correcta gestión de un recur­
so que, dwante el periodo es­
th'31, puede llegara ser esca· 
so_, añade el alcalde . • La Poli­
da Local vigilará el 
cumplimiento de las medidas 
anteriores y actuará en con­
secuencia_, advierte. 



Uno de cada 
cuatro pacientes 
con covid del 
Hospital tiene 
más de 90 años 
Sanidad comunica la muerte de una persona 
con coronavirus que estaba hospitalizada y la 
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suma de 135 contagios detectados en la provincia Imagen oxleriordel Hospital General que aleanza ya unaocupaclón del80Y~ por distintas causas de Iogreso. ~ 

PURIBRAVO 
&!3OtA 

• • • El Com plejo Asistencial de 
Segovia tiene a 39 pacientes que 
han dado positl\"O en la prueba de 
detección del C'orQllavirus. Todos 
están en planta, ya que la Unidad 
de Cuidados Intensims lleva sie­
tedíassinafc<: tadosporcovid-19, 
una situación esperanzadora que 
no se vivia desde hace más de un 
mes. La mediadeedaddeestosill­
gresados es muy ele .... ada, 85 años. 
Resulta significathu queonee ,una 

Nueva llamada 
a donar sangre 
A- y 0+ "lo antes 
posible" 
E.A. 
SEQO."A 

••• El Centro de Hemoterapia 
y Hemodonación de Castilla y 
Le6n dl'manda a la población 
que acuda a donar sangre, es­
pecialmente, de los gmpos A- y 
0+, ya que Jas reservas indican 
que es necesario que se haga ~lo 
antes posible~. Mejor evolución 
presentan las re.ser ... asde U+, B-, 
A 8+ Y AB -, que se cncuentran 
en un ... olumen ~habitual ·, y en 
valores intermedios A+ y 0-. 
Los donantes pueden acudir a 
los puntosfljosyalas unidades 
móviles de caplación. 

EnCastillayLeónsenecesilan 
adiario450donacionesparapo­
der suministrar los componen­
tes sanguíneos que demandan 
los hospitales de la Comuni­
dad. Puede donar sangre cual­
quier persona sana, mayorde]8 
años, con un peso mínimode 50 
kilos yquc no haya padecido ni 
parlrzcaenfermedadcstransmi­
Slb!eponiasangulfl('a.l..oshom­
bres pueden donar cuatro,-eces 
alañoylasmujerestres,siempre 
que entre cada donación p..'1Se tul 

tiempo minimo de dos meses .• 

cuarta parte, son nonagenarios)' 
)agrnn maroria han cumplido los 
80. N'otodoslos hospitalizados que 
tienen co\'id han ingresado a cau­
sadeestaenfernledad,yaque sie­
te de los 89 positivos, llegaron al 
HospitalGeneralsinsaberquete­
nlan esta infecrión y allí ha sirlo 
detectada. 

OCUPADO EL SOl' DE LAS CAMAS 
En estos momentos los efectos de 
la pandemia pasa a un segundo 
plano en la presión hospitalaria. 

La ocupación del Hospital Ge­
neral se e1e\'i\ ya aJ80 por ciento. 
De las 325 camas que tiene habi­

. litadas en planta, 261 están ocu­
padas y de este total hay que ex­
traer los 89 casos de corona\'i.rus, 
y quedan 222 en las que ha)' en­
fem lOs con muy distintas patolo­
gíasycausasdeingreso(ocupación 
convencional). 

Hay que señalar que el pasn~ 
do sábado, 23 dejulio, falled6 uIl 
paciente con diag nóstico covid. 
Con este nuevo deceso, 15 perso-

tJ)a r ·R..f.'if 11 f/ Ijl 11/,' 

:k! ¡J¡{j.,,1I11 

1/ /1 
II 1 
~L 

Sá6a{[o 30 [Ú~ ,'luGo 

fj(ff/llfl, 
.. Jiater¡1U3 r 
'E.'(-1D/-- If'(oridi.¡), '¡Ji lli{¡¡ 
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n;Jr.lI:I,· f, .-" 1/.1 1:,., 11,;'JI," 6\,l,. {" • .• ¡,("kM 
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éJíjtos áe (os allOS 70-80-YO .... 
-=--- ----- Jlr'/lli---

ZS.oot: 
*~ se .:.I¡niIOI Il".:1Ill1II1.¿hiludu 
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nas han perdido la vidaen el Com­
pIejo Asistencial en lo que \'a del 
mes de julio,lo que elem a 4-50 las 
muertes en el ámbito hospitalario 
desdeelcomienzodelap..wdemia. 

Por otra parte, Scgo\'ia ha su­
mado 185 contagios nuevos desde 
el infornle emitido por Sanidad el 
viernes r el presentado ayer mar­
tes. El sábado se anotaron 17, el 
domingo 20, c1 luncs 38, y el erec­
to martes se ha vuelto a hacer no­
tar con 60 casos registrados ayer. 

En estos momentos hayoocho 

brotes activos en la provincia de 
Sego\'ia, con 58 casos vinculados 
a estos focos, once menos que el 
pasado " iernes; y en las residen­
das de personas mayores hay 27 
usuarios con la infección, que son 
16 mcnosquc los queaparedan en 
el informe del 22 dejuUo. 

Latasadeincidenciasiguedes­
cendiendo. El indicadorde los úl­
timos 14-dlas)<I. b.1ja de la barrera 
de los 800 casos por l OO.OOO ha­
bitantes (752), yel de siete dlas cae 
a 311 casos .• 

EL LAGO DE 

CISNES 
LOS 

22:00 1 Jardín de los zuloaga 
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Vacunación contra la covid en Palencia. ,RA.GIMO 
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El 35% de los vacunados contra 
la covid con ciclo completo no se 
ha puesto la dosis de refuerzo 
Sanidad pondrá un nuevo 
recuerdo en otoño con la 
de la gripe, comenzando 
por los 795.272 mayores 
de 60 años ylos49.709 
sanitarios 

ANA SANTIAGO 

VALLADOLID. La pandemia de co· 
vid .. continúa siendo actualmen­
te una gr1m amenaza para la sa­
lud pública y sigue planteando 
enormes retos, tales CQmo la ma­
yor transmisibilidad. posible ma­
yor gravedad y el escape inmuni­
tario a las vacunas disponibles 
debIdo a la posible aparición de 
nuevas variantes». As! lo valora 

. el Hinisterio de Sanidad en la es· 
trategia de cara a una nueva do-

sis de refuerzo, la ~uarta para la 
mayoría de las peI'SQnas, que pre­
visiblemente se pondrá. en otoño 
junto n la de la gripe. El tercer pin­
chazo. el de recuerdo necesario 
porque, según estudios científi­
cos, la prote<:ción vacunal decae 
claramente a partir del sexto mes, 
ya tuvo muchos menos adeptos 
que la cobertu ra inic ial d e dos 
pinchazos (salvo Janssen que era 
de un solo pinchazo). filie ntras la 
pauta completa llegó a los.brazos 
de 2.144.620 cas tellanos y leone­
ses, la tercera se quedó rezagada 
y 601.013 personas no reforza­
ron su sistema Inmunitario fren­
te al coronavirus con una nueva 
dosis. Eso si en algunos casos es­
taria indicado no hacerlo por ha­
bercontraIdo la enfermedad; pero, 
aún as!, el interés por vacunarse 

bajó a la par que lo h icie ron los 
datos de incidencia y la gra\'edad 
de la misma, unido a cierta car­
ga de hartazgo y también porque· 
rer esperar a productos más adap­
tados a las nuevas variantes. Son 
las causas que señalan expertos 
en Salud Pública. Así que, según 
datos d e la Consejería de Sani­
dad, el recuerdo se fre nó e n el 
35,35% de los casos a los que iba 
dirigida. No obstante, la posibili-

Entre:los 20 Y los 40 años 
solo el 55,75% tiene 
pinchazos de refuerzo 
tras haberse puesto 
la pauta recomendada 

La ocupación hospitalaria por covid 
baja drásticamente en dos semanas 
La incidencia acumulada 
vuelve a descender 
por debajo del millar 
de casos por cada cien 
mil habitantes 

A.S. 

VAL LA 00 LID. Cede la pandemia, 
baja la hospitalización e n planta 
y no tardará hacerlo en las UCI. 
Es la lógica cadena d e descenso. 
Castilla y León baja, por prime­
ra vez e n meses, del millar d e 
afectados por cada cien mil ha-

bitanles y la ocupación hospita­
laria convencional d e sc iende 
drásticamente en solo dos sema­
nas. Si el 11 de julio había 897 
pacientes infectados ingresados 
en planta, el parte de ayer ya solo 
contabilizaba 698. Los Cuidados 
Criticos, en cambio, todavía han 
ascendido unajomada más y han 
pasado en dicho periodo de 31 a 
37 puestos ocupados. Y, en com­
parativa con el parte sarntario an­
terior, del pasado viernes, hay 99 
menos. 
o Los en fermos con covid bajo 
vigilancia intensiva se encuen -

EL. DATO 

personas se han contagiado 
e n una se mana de covid en 
Cas tilla y León y 62 personas 
han fallecido desde el pasado 
viernes. 

dad de vacunarse desde la prime­
ra hasta la última vacuna contem­
plada en la estrategia sigue abier­
ta a través de la autocita y'cada 
área de salud tiene uno o varios 
puntos de vacunación a tal efecto. 

El 89,69% de los habitantes de 
la comunidad están vacunadas 
ciclo completo (2.144.620). Y des­
de los 12 anos, la cobertura de pau­
ta completa en la comunidad es al­
tísima, por encima del 90% supe­
rando el 99% a partir de los sexage­
narios. En los niños, de 5 a 12, lle­
ga aun as! al 71%, yal82% con una 
sola dosis lo que hace esperar que 
completarán la pauta. Lá dosis de 
reÍlJ(>w tiene buena cobertura tam­
bién desde los 60 años, aunque hlgo 
menor, y supera el 90% llegando al 
97,4% entre los octogenarios y no- _ 
nagenarios. No obstante, entre los 
20y los 40, soloeI 55,75% ha recu­
rrido a \IDa tercera dosis. Fs. no obs­
tante, también una población don­
de los contagios en los últimos me­
ses han sidoaltisimos; aunque ofi­
cialmente no se hayan cuantifica­
do. Las cifras, en general, son más 
altas, propcircionalmente, en las 
mujeres que en los hombres en to­
das las edades. 

La cuarta dosis estará destina­
da a los mayores de 60 años; lo 

tran repartidos en ocho d e los 
once hospitales con UCI de la co­
munidad y ocupan un 11 % de las 
camas inicialmente habil itadas 
para tal e nfermedad. 

En cuanlo a la incidencia acu­
mulada, Ca stilla y León está en 
riesgo medio con 892,19 casos 
acumu lados por c ien mil habi­
tantes en 14 días y 356,04 en una 
semana. 

En cuanto al dato del dia, Un 
total de 62 persona s fallecieron 
d esde el pasado viernes, 22 de 
julio, en Castilla y León con co­
vid, de los que 5610 h icieron e n 
centros hospitalarios y seis en re­
sidencias de personas mayores 
y con discapacidad. Además, se 
contabilizaron 2.141 contagios 
nuevos e n estos cuatro dlas, se­
gún los d atos Cacilitados por la 
Consejerla de Sanidad. 

t-1 iércoles 27.07.22 
EL NORTE DE CASTILLA 

que se traduce en Castilla y León 
en 795.272 dosis necesarias para 
tal cobertura. Destaca el Minis te­
rio de Sanidad que es muy pro­
bable que ni el padecimiento de 
la infección ni la vacunación, sean 
altamente protectoras Frente a las 
nuevas subvariantes de ómicron; 
de ahí la necesidad de este recuer­
do. Y añade que .. la infección más 
la vacunación, a pesar de inducir 
una inmunidad hibrida, puede 
que no sea duradera ni logre una 
sustancial protección frente a las 
nuevas subvariantes». Con prio­
ridad además, como ya se hicie­
ra e n la primera campa na, en las 
residencias de mayores, yello in­
dependientemen te del número 
de dosis recibidas y del número 
de infecciones previas, al menos 
cinco meses desde la última do­
sisdeARNm. 

Además, se recomienda la ad­
min is tración de una dosis de re­
cuerdo al personal sanitario y so­
ciosanitario que trabaja en Aten­
ción Primaria, centros hospitala­
rios o residencias de mayores o 
de atención a la discapacidad, por 
su mayor exposición y posibili­
dad de transmis ión a personas 
altamente vulnerables; así como 
por .. la necesidad de garantizar 
el funcionamien to del sistema sa­
nitarioysociosanitario, sobre todo 
e n los momentos de mayor so­
brecarga asistencial. A este colec­
tivo se le administrará la dosis de 
recuerdo también al menos cin­
co meses desde la ultima dosis de 
vacuna de ARNm O desde la últi- . 
m a iqrección. Solo Sacyl tiene 
49.709 trabajadores. 

Aunque en este momento n o 
es posible predecir cómo será la 
evolución de la pandcmia, el es­
cenario más plausible es la apa­
r ición de nuevas o ndas epidé­
micas en otoño-invierno, posi­
blemente por nuevas variantes, 
que previsibleme nte pueden 
afectar de forma más importan­
te a las perso nas más vulnera­
bles. Este hecho, junto con la cir­
culac ión de otros virus respira­

·torios, como el de la gripe, pue­
de, además, generar de nu evo 
una importante sobrecarga del 
sislema sanitario. 

En la ultima se mana, la' cifra 
de fa llecidos en hospitales con 
coronavirus asciende a 102 per­
sonas y los contagios. a 4.805 ca­
sos. Castilla y León alcanza así ya 
los 813.284 positivos notificados 
y los 8.2 20 decesos en hospita­
les. Además, los brotes activos en 
ámbitos vulnerables de la comu­
nidad son 60 y los casos pos iti­
vos a ellos vinculados, 990. 

Por lo que se refi ere a las resi­
dencias de mayores, sumaron 

. seis fallecidos más en sus insta­
laciones desde el pasado viernes, 
hasta un total de 1.282. Estos cen­
Iros tambien contaron cinco 
muerto más en hospitales, has­
ta 2.057, con lo que en total, con­
firmados por covid desde el 
arranque de la pandemia, los fa­
llecidos ascienden a 3.339 inler­
nos. 
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