
Boletín Informativo
Médicos de Segovia
Ilustre Colegio Oficial de

Nº 711 |  10  de  Febrero de 2023

Índice de Contenidos
PORTADA  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 1

La Plaza de los Regidores pasa a denominarse 
‘De los médicos’ por la labor realizada durante 
la pandemia   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .1
Premios Concurso de Fotografía 2023  .  .  .  .  .  .  .  .1

Secciones Informativas   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .2
Formación en el Colegio de Médicos de Segovia 2
Formación externa  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .2
Comunicaciones de Interés  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .3

Secciones Informativas   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .3
Ofertas de Empleo   .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .4
Anexos  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .5

Noticias Sanitarias  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  .  . 6
Dra. Pilar León: “El nuevo Código de Deontología 
servirá para identificar mejor los valores, 
virtudes y deberes esenciales de la práctica 
médica”  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 6
Médicos de Administraciones Públicas del 
CGCOM crean un grupo de trabajo para 
abordar las cuestiones medicolegales de interés 
en la práctica clínica  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 6

COLEGIO OFICIAL DE MÉDICOS DE SEGOVIA
Plaza de los Regidores Nº 2  

 40005 SEGOVIA
Teléf. 921 42 21 66  •  629 610 457 

 www.comsegovia.com  
administracion@comsegovia.com

HORARIO ATENCIÓN AL COLEGIADO 
DURANTE LAS FIESTAS DE NAVIDAD:

de 22 de diciembre a 5 de enero
Lunes a viernes
de 9 a 14:30 h. 

IMPORTANTE

Festivos 26 dic, 2 y 6 de enero

La Plaza de los Regidores pasa a denominarse ‘De los 
médicos’ por la labor realizada durante la pandemia 
El Pleno aprueba la petición del Colegio de Médicos

Premios Concurso de Fotografía 2023
Primer Premio: 
Dr.  Moisés Ramón Parra Urdaneta 
Televisión de 32 Pulgadas 
(Gentileza de AMA).
 
Segundo Premio: 
Dra. Ana Isabel Valladares
VALE 2 COMIDAS 
(Gentileza de Restaurante 
LA TRÉBEDE) 

Podéis consultar las fotos premiadas 
Pulsando aquí

https://www.eladelantado.com/segovia/la-plaza-de-los-regidores-pasa-a-denominarse-de-los-medicos-por-la-labor-realizada-durante-la-pandemia/
https://www.comsegovia.com/concursofotos/resultado.html
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Formación en el Colegio de Médicos de Segovia

Actualización en IT y Consideraciones sobre Jubilación Flexible
Se celebrará en el Colegio de Médicos el próximo 15 de febrero a las 18:00 horas

Compatibilidad de la pensión contributiva de jubilación con el trabajo de los facultativos de atención 
primaria, médicos de familia y pediatras, adscritos al Sistema Nacional de Salud con nombramiento es-
tatutario o funcionario.

Novedades normativas en la tramitación de la incapacidad temporal: Real Decreto 1060/2022 y Orden 
ISM/2/2023, de 11 de enero.

D. Miguel Ángel Cabo García.
Director provincial del Instituto Nacional de la Seguridad Social (INSS) y de la Tesorería General de la 
Seguridad Social (TGSS) en Segovia.

Dr. Carlos Francisco Sanz Moreno.
Asistencia Sanitaria e Inspección de la Gerencia de Asistencia Sanitaria de Segovia

Podéis incribiros a la sesión Pulsando aquí

Formación externa

ENCUENTROS DE SALUD Y NUTRICIÓN .
En este caso el tema es “EL INTESTINO...¿TU ÚNICO CEREBRO?”, a cargo del Dr Luis Miguel Benito de Benito, 
Médico especialista en aparato digestivo. La presentación será realizada por D, Graciliano Estrada, Presidente 
del Colegio Oficial de Médicos de Segovia.

Tendrá lugar en la Academia de Artillería el próximo 16 de Febrero a las 19 horas.

Adjuntamos cartel en la Sección de Anexos

Webinar “Agresiones y amenazas a sanitarios: cómo prevenirlas y cómo actuar”, que 
tendrá lugar el próximo lunes 20 de febrero a las 18:00h .

Desde A.M.A., la mutua de los profesionales sanitarios, llevamos años comprometidos en la defensa y protección 
de los sanitarios víctimas de una agresión en el ámbito de su actividad profesional.
Es por ello que, ante el aumento continuado del número de casos y siguiendo con nuestro compromiso con el 
colectivo sanitario, queremos en esta ocasión abordar esta cuestión, con la webinar “Agresiones y amenazas a 
sanitarios: cómo prevenirlas y cómo actuar”, que tendrá lugar el próximo lunes 20 de febrero a las 18:00h.
Nos gustaría que pudiera trasladar la invitación a sus colegiados, con el fi n de que puedan participar.

Adjuntamos la información en la sección de Anexos

Secciones Informativas 

https://www.fccomsegovia.com/formulario/inscripcioncursos.html
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Formación Sociedad Española de Médicos Generales y de Familia (SEMG)

Estimado Presidente:

Desde la Sociedad Española de Médicos Generales y de Familia (SEMG) le remitimos información sobre las 
actividades formativas que tenemos programadas para las próximas semanas y que creemos que pueden ser de 
interés para sus colegiados. Le solicitamos que, si lo estiman conveniente, lo difundan entre todos sus asociados 
para que llegue al mayor número de médicos que puedan estar interesados en esta formación de utilidad.

Tiene toda la información de los cursos y matrícula haciendo clic sobre cada banner y en: 
https://semg.es/formacion/ .

I Curso ICOMA de actualización en coloproctología

Podéis consultar la información en el siguiente enlace

https://icoma.eus/i-curso-icoma-de-actualizacion-en-coloproctologia/

Comunicaciones de Interés

Los Consejos Generales de Dentistas y Médicos firman un convenio para impulsar el 
desarrollo profesional y luchar contra el intrusismo

El presidente del Consejo General de Dentistas, el Dr. Óscar Castro Reino, y el presidente del Consejo General 
de Médicos (CGCOM), el Dr. Tomás Cobo Castro, han firmado esta mañana un convenio marco de colaboración 
para llevar a cabo actuaciones y actividades de interés para ambas instituciones que contribuyan a mejorar el 
desarrollo técnico y profesional de dentistas y médicos colegiados. 

Adjuntamos la nota de prensa completa en la sección de Anexos

DKV abre el plazo para presentar candidaturas a la VIII edición de los Premios Medicina 
y Solidaridad

Hasta el próximo 5 de abril, se podrán presentar candidaturas a las categorías “Médico solidario”, “Trayectoria”, 
“Profesional DKV” e “Innovación en salud digital”.

Los premios rinden homenaje a aquellas personas del sector sociosanitario que apoyan proyectos solidarios.

Adjuntamos la nota de prensa completa en la sección de Anexos

Secciones Informativas 

https://semg.es/formacion/
https://icoma.eus/i-curso-icoma-de-actualizacion-en-coloproctologia/
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Ofertas de Empleo 

COMPLEJO ASISTENCIAL DE SEGOVIA BUSCA CON URGENCIA 2 URÓLOGOS (VIA MIR) 
CONTRATO DE INTERINIDAD DE LARGA DURACIÓN .   

COMPLEJO ASISTENCIAL DE SEGOVIA BUSCA CON URGENCIA MÉDICOS ESPECIALISTAS EN 
LAS ESPECIALIDADES DE: ANESTESIA Y REANIMACIÓN,  DERMATOLOGÍA, CARDIOLOGÍA, 
TRAUMATOLOGÍA, OTORRINOLARINGOLOGÍA, MEDICINA INTERNA, NEUROLOGÍA,  
URGENCIAS, MEDICINA FÍSICA Y REHABILITACIÓN .
Interesados contactar con: Tfº  921 419 100 - Ext. 59270/58475;  email:  personal.hgse@saludcastillayleon.es

GERENCIA DE ASISTENCIA SANITARIA DE SEGOVIA BUSCA CON URGENCIA MÉDICOS 
ESPECIALISTAS EN MEDICINA FAMILIAR Y COMUNITARIAPARA ZONA URBANA/RURAL .
Interesados contactar con: 
Tfº: 921 419 330  -Ext. 57717 /57716 
email:  personal.gapse@saludcastillayleon.es, dzgutierrezb@saludcastillayleon.es

Oferta médico estético autónomo que quiera compatibilizar una consulta de medicina 
estética en nuestro centro con otro trabajo en Segovia

Somos un Centro Médico Estético ubicados en la C/ Gobernador Fernández Jimenez 3 (puerta con puerta con 
Mango). Buscamos un médico estético autónomo que quiera compatibilizar una consulta de medicina estética en 
nuestro centro con otro trabajo. Web de nuestro centro www.anbecentromedicoestetico.com En esta dirección 
web pueden ver las características de nuestro centro, así como los servicios que ofrecemos.
Para cualquier consulta pueden dirigirse físicamente al Centro, o llamando al teléfono 696476262. Preguntar por 
Beatriz.

MÉDICO ESPEC . NEUMOLOGÍA
Para hospital en Palma de Mallorca de importante grupo, líder en España en la prestación de servicios sanitarios. 
Para consultas externas, planta hospitalización y pruebas funcionales

REQUISITOS:
•	 Titulación	de	Medicina,	con	especialidad	en	Neumología	vía	MIR	u	homologación	correspondiente	en	caso	de	no	haber	

realizado	la	especialidad	en	España.

SE OFRECE:
•	 Contratación	laboral	indefinida	a	jornada	completa	(1728	h.	anuales).
•	 Horario	de	mañana	de	lunes	a	viernes	y	dos	tardes	a	convenir	con	Dirección	Médica.
•	 Sin	guardias,	pero	se	integra	en	el	equipo	de	M.I.	y	participa	en	el	pase	de	planta	de	hospitalización	de	los	fines	de	semana	

como	refuerzo	con	el	médico	de	medicina	interna.
•	 Se	pueden	establecer	guardias	en	fibrobroncoscopia.
•	 Sueldo	aproximado	entorno	a	los	60-65.000€	brutos	anuales.
•	 Incorporación	a	reconocido	grupo	hospitalario.

PERSONA DE CONTACTO:
Dolors Crispi
E-mail: dcrispi@intalentlab.com

Ofertas Grupo QuironSalud Aparato Digestivo en Córdoba 

Adjuntamos la oferta en la sección de Anexos

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





A.M.A. , AGRUPACIÓN MUTUAL ASEGURADORA
Mutua de Seguros a Prima Fija de los Profesionales Sanitarios

Parque Empresarial CRISTALIA - Edifi cio 4
Vía de los Poblados, 3 - 28033 Madrid
Tel.: 913 43 47 00 / 902 30 30 10

www.amaseguros.com

Estimado Presidente/Presidenta: 

Desde A.M.A., la mutua de los profesionales sanitarios, llevamos años comprometidos en la defensa y protección de los 
sanitarios víctimas de una agresión en el ámbito de su actividad profesional.

Es por ello que, ante el aumento continuado del número de casos y siguiendo con nuestro compromiso con el colectivo 
sanitario, queremos en esta ocasión abordar esta cuestión, con la webinar “Agresiones y amenazas a sanitarios: 
cómo prevenirlas y cómo actuar”, que tendrá lugar el próximo lunes 20 de febrero a las 18:00h.

Nos gustaría que pudiera trasladar la invitación a sus colegiados, con el fi n de que puedan participar.

Para ello contamos con unos ponentes de excepción que, estamos seguros, enriquecerán el seminario web abordando 
este tema desde diferentes puntos de vista:

Moderadora:

Raquel Murillo Solís
Abogada, directora general adjunta de A.M.A. y directora del Ramo de RC Profesional

Ponentes:

Manuel Yanguas Menéndez
Comisario Principal, Jefe de la Unidad Central de Seguridad Privada de la Policía Nacional

e Interlocutor Policial Nacional Sanitario.

Silvia Montoro Goethe
Médico de familia y médico en ejercicio de medicina de urgencias.

Ángela Pérez Martínez
Licenciada en Psicología. 

Policía Nacional y miembro del Equipo Nacional del Interlocutor Policial Sanitario desde 2019.

Sandra Pérez Yelmo
Licenciada en Psicología. 

Máster en Psicología de Emergencias. 
Policía Nacional y miembro del Equipo Nacional del Interlocutor Policial Sanitario desde 2019.

Tiempo: 1 hora.
Aforo limitado (se tendrá en cuenta el orden de inscripción hasta completar aforo)

Inscribirse al webinar

También puede inscribirse a través 
de su TELÉFONO MÓVIL, 

capturando el siguiente código QR.

https://register.gotowebinar.com/register/6535775720691407702
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Los Consejos Generales de Dentistas y Médicos firman un 

convenio para impulsar el desarrollo profesional y luchar 

contra el intrusismo 

El presidente del Consejo General de Dentistas, el Dr. Óscar Castro Reino, y el 
presidente del Consejo General de Médicos (CGCOM), el Dr. Tomás Cobo 
Castro, han firmado esta mañana un convenio marco de colaboración para 
llevar a cabo actuaciones y actividades de interés para ambas instituciones que 
contribuyan a mejorar el desarrollo técnico y profesional de dentistas y 
médicos colegiados.  

A través de este acuerdo se impulsará la colaboración de estos colectivos para 
identificar las competencias y funciones de cada uno de ellos, siempre en 
beneficio de la salud de los pacientes. Asimismo, se estudiará la incidencia de 
las nuevas tecnologías en las relaciones interprofesionales promoviendo, 
especialmente, la receta privada electrónica.  

Otro de los objetivos es impulsar vías de comunicación interprofesionales 
ágiles que permitan a médicos y dentistas, como profesionales sanitarios 
implicados en la atención al paciente, la remisión de mensajes e información 
relacionada sobre la salud bucodental y general de los pacientes. En este 
sentido, se colaborará en programas y proyectos de educación para la salud o 
detección de población de riesgo en el ámbito de la salud.  

Intrusismo profesional 

Gracias a este acuerdo, se establecerá una comunicación permanente y fluida 
entre ambos Consejos a efectos de luchar contra el intrusismo profesional, y 
se desarrollarán las actuaciones que resulten necesarias para promover la 
ordenación profesional respectiva, la formación especializada de dentistas y 
médicos, así como el Desarrollo Profesional Continuo de dichos profesionales 
sanitarios, a través de programas específicos que puedan ser compartidos en 
sus fundamentos. 

Igualmente, se trabajará para defender y proteger la salud de la población 
aportando información fiable y contrastada sobre salud bucodental y salud 
general, haciendo frente común a los bulos que puedan surgir en internet y 
redes sociales. Del mismo modo, se pondrán en marcha actuaciones 
coordinadas ante las Administraciones sanitarias para una mejor defensa de 
los intereses de los dentistas y médicos y que persigan conductas contrarias a 
derecho respecto a la venta de productos sanitarios o medicamentos. 

Para el Dr. Tomás Cobo “este acuerdo se encuadra dentro de una de las 
grandes líneas estratégicas de la corporación como es la formación y el 
desarrollo profesional de los profesionales, un aspecto fundamental para 
garantizar la calidad asistencial y la seguridad del paciente. Además, supone 
también un paso al frente para mejorar las vías de comunicación entre ambas 
profesiones, potenciar la investigación en salud y luchar contra el intrusismo 
profesional”. 



  

Plaza de las Cortes, 11- 28014 Madrid - Departamento de Comunicación - prensa@cgcom.es - Telf.: 91 431 77 80 Ext. 5  

 

 

El Dr. Óscar Castro considera este convenio de colaboración “muy beneficioso” 
tanto para los dentistas como para los médicos. “Ambos colectivos están 
integrados por facultativos y debemos estar unidos para establecer sinergias y 
actuaciones que permitan proteger y mejorar nuestro desarrollo profesional. 
Además, la salud bucodental y la general están estrechamente relacionadas, 
por tanto, debemos impulsar todos aquellos proyectos que redunden en la 
mejora de la salud de la ciudadanía”, asegura. 

Madrid, 8 de febrero de 2023 
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DKV abre el plazo para presentar candidaturas a la VIII 

edición de los Premios Medicina y Solidaridad  

Hasta el próximo 5 de abril, se podrán presentar candidaturas a las categorías 

“Médico solidario”, “Trayectoria”, “Profesional DKV” e “Innovación en salud 

digital”. 

Los premios rinden homenaje a aquellas personas del sector sociosanitario que 

apoyan proyectos solidarios.  

 

DKV abre el plazo para presentar candidaturas a los Premios Medicina y Solidaridad, 

que este año celebran su octava edición. La aseguradora quiere volver a poner el foco 

en aquellas personas y entidades anónimas del sector sanitario que, además de 

llevar a cabo su labor profesional, trabajan también para apoyar o impulsar proyectos 

solidarios, en línea con el propósito de DKV “Juntos actuamos por una humanidad 

más saludable”. 

Esta edición contará con las siguientes categorías, cada una dotada con 10.000 euros 

de premio: 

o Premio Médico solidario, que galardona al proyecto o acción de voluntariado 

sanitario de gran impulso. 

o Premio a la Trayectoria, a título personal y de reconocimiento a un camino de 

desarrollo en la medicina, el bienestar y la solidaridad, para recorridos iguales o 

superiores a 10 años. 

o Premio al Profesional DKV, para el profesional de la salud u hospital de DKV 

Seguros por su desempeño y excelencia en proyectos con impacto social. 

o Premio a la Innovación en salud digital, para galardonar a proyectos o 

entidades que apuesten por la innovación en e-health, siempre y cuando tenga 

un fuerte componente social y/o medioambiental en el sector sociosanitario, y en 

el que estén implicados de forma directa profesionales del sector sociosanitario. 

La recepción de candidaturas para todas las categorías empieza hoy y se mantendrá 

abierta hasta el 5 de abril a las 14h en este enlace.  

 

La selección de los galardonados se hará a cargo de un jurado formado, por todos o 

algunos de los siguientes colectivos:  

o Representantes de DKV Seguros y de la Fundación Integralia DKV.  

o Representantes del sector sanitario y académico.  

o Representantes de la sociedad civil y tercer sector que hayan destacado por 

su labor social y profesional.  

o Representantes de medios de comunicación.  

https://dkv.es/corporativo/premios-medicina-y-solidaridad


 

Desde su primera edición, los Premios Medicina y Solidaridad han contado con más de 

1.380 candidaturas recibidas, 25 proyectos premiados y 230.000€ en donaciones 

como reconocimiento a la excelente labor solidaria que llevan a cabo los profesionales 

del sector sociosanitario. 

 

Activistas de la salud 

Desde el posicionamiento de marca “Activistas de la salud”, DKV apela directamente a 

la sociedad a involucrarse de manera directa en causas como el cuidado del 

medioambiente, la inclusión de las personas con discapacidad, la alimentación 

saludable, la lucha contra la obesidad infantil y el bienestar de la mujer.  

DKV considera que las empresas tienen una responsabilidad ante los ciudadanos y 

apuesta por ser un negocio responsable: la entidad aseguradora defiende que la 

necesidad de obtener beneficios económicos, a través de buenos productos y un buen 

servicio, es compatible con la búsqueda del beneficio social y medioambiental.  

En España, DKV está implantado en todo el territorio nacional con una amplia red de 

oficinas de seguros de salud, dental, decesos, hogar, vida, accidentes y viajes 

(https://dkv.es/particulares) y consultorios, que dan servicio a 2 millones de clientes. 

Para más información: https://dkv.es/corporativo 

 

DKV Seguros 

Patricia Sánchez 

patricia.sanchez@dkvseguros.es  

 

KREAB 

Marta Roca 

mroca@kreab.com  

 

https://dkv.es/particulares
https://dkv.es/corporativo
mailto:patricia.sanchez@dkvseguros.es
mailto:mroca@kreab.com


Quirónsalud
Quirónsalud es la compañía líder en España en prestación

de servicios sanitarios. Contamos con expertos de prestigio

internacional en el ámbito biomédico y con un gran equipo…

de profesionales sanitarios y no sanitarios que trabaja día

a día con el fin de ofrecer la mejor calidad asistencial y

especializada de nuestro país. En Quirónsalud queremos

contar con el mejor talento profesional para seguir

ofreciendo un servicio sanitario diferencial que se distinga

por su calidad, su alto nivel de especialización, y por un

cuidado de la salud persona a persona.

Para inscribirte en esta oferta pulsa o copia en tu navegador

el siguiente enlace, o escanea el código QR.

https://empleo-
grupoquironsalud.talentclue.com/node/94588344/70765004

Oferta de trabajo
Colegio de Médicos de Segovia

FACULTATIVO/A ESP. APARATO DIGESTIVO

Ubicación CÓRDOBA (España) Vacantes 1

Resumen
Se selecciona  FACULTATIVO/A ESPECIALISTA DE ÁREA DE APARATO DIGESTIVO  para ejercer en nuestra

unidad integrada en el Hospital Quirónsalud Córdoba.

Condiciones salariales interesantes acorde con el puesto ofertado.

 

Requisitos
Formación:

F.E.A. con formación vía MIR o titulación homologada (imprescindible) .
Experiencia:

Se valorará experiencia de trabajo previa así como habilidades técnicas.

 

https://empleo-grupoquironsalud.talentclue.com/node/94588344/70765004
http://www.quironsalud.es


Dra. Pilar León: “El nuevo Código de Deontología servirá para identificar 
mejor los valores, virtudes y deberes esenciales de la práctica médica”
La Dra. Pilar León, miembro de la Comisión Central de Deontología del Consejo General de Colegios Oficiales 
de Médicos de España (CGCOM), invierne en el VIII Congreso Nacional de Ética y Deontología Médica, que 
tiene lugar en Sevilla del 9 al 11 de febrero, para hablar sobre las nuevas novedades del recién aprobado Código 
de Deontología Médica que, tal y como asegura en esta entrevista, “servirá para identificar mejor los valores, 
virtudes y deberes esenciales de la práctica médica y mantener los niveles de competencia de nuestra profesión”

Médicos de Administraciones Públicas del CGCOM crean un grupo 
de trabajo para abordar las cuestiones medicolegales de interés en la 
práctica clínica
La sección colegial de médicos de Administraciones Públicas celebró su primera asamblea del año en la sede 
del Consejo General de Colegios Oficiales de Médicos (CGCOM) el pasado viernes dónde se analizó el plan 
estratégico de la Vocalía, a desarrollar durante 2023, y se abordaron las diferentes líneas de actuación

Noticias Sanitarias

https://www.medicosypacientes.com/articulo/dra-pilar-leon-el-nuevo-codigo-de-deontologia-servira-para-identificar-mejor-los-valores
https://www.medicosypacientes.com/articulo/medicos-de-administraciones-publicas-del-cgcom-crean-un-grupo-de-trabajo-para-abordar-las


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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Continuidad asis' tencial, . reto 
tras la superacióll del cáncer 
Los pacientes potencialme·nte curados podrían conÜr Jar su seguimientoen me.dicina de familia 

... Cuandounpaciente,potencial
mente curado, finaliza un periodo 
de cinco O más años enel Senicio 
de Oncología de su hospital, po
dría comenzar una nueva etapa en 
Atención Primaria, un momento 
que genera cierta incertidumbre en 
los largos supervivientes de cáncer. 
Lograr una continuidad asisten
cial de calidad en estos pacientes es 
un reto que, en el Día Mundial con
tra el Cáncer, persiguen la Socie-

· dadEspañoladeOnoologlaMédi
ca (SEO~I) y la Sociedad Española 
de Medicina de Familia y Comu
nitaria (SemFYC). 

EStas sociedades médicas están 
unidas para trabajar en un pro
tocolo que siente las bases para 
acompañar a estos pacientes en 
los diferentes niveles asistrDciales 
delas3nidad pública. Losavances 
en las terapias onoológicas y la de_o 
tecrión precoz del cáncerpermite 
curar a cada vez más pacientes e, 
incluso, eronificar la enfermed~d 
en determinados tumores. 

Esto supone un scguimiento 
sostenido en el tiempo de los lar
gos supervivientes no solo para de
tectar posibles reeaidas, sino tam
bién para tratar las secuelas del 

· cáncer,los efectos secundarios de 
las terapias y otras comorbilida
des propias de cada afec'tado, co
mo diabetes o hipertensión. Una 

· atención continua necesaria para 
sobrevivir al eáncerpero también 

- para hacerlo con calidad de vida. 
&Necesitamos otros niveles sani

tarios, como la Atención Primaria, 
para dar cabida alas necesidades 
de estos pacientes que, probable
mente, no deben mantenerse siem
pre en los servicios de oncologla de 
los hospitales", explica. la oncóJoga 
Ana Santaballa, responsable del 
Grupo de Preycnci6n y Diagnósti
co Precoz y miembro del Grupo de 
Largos Supervivientes de SEOM. 

UNDQcmlENTODECONS~SO . 
Para el doctor Roberto Bernal, 
coordinador del Grupo de Trabajo 
de Cán.cer de la SemFYC, los largos 
supervivientes dcl cáncer ·son una 
prioridad para el médiCo general·, 
que también está capacitado para 
abordar los problemas psicosocia-

· les de sus enfennos en una socie
dad cada \'ez más longeva . 

Estos médicos formán parte del 
equipo de trabajo que actualmente 
. elabora las directrices de ese pro- -

\ 

Una doctora atleode a una paciente en un Centro de :eocI6o Integral a la M.U}ef. 

Seguimiento e ompartido entre el 
especialista Y·El médico de fainilia 
Uno de los objetivos es intent.1r 
acometer programas de segui
miento compartido de estos pa
cientes y para ello debe e.Ustir una 
comunirocióndirectaycontinua 
entre el especialista yel médico de 
familiaconconocimientopreeiso 
de la historia clínica del paciente 
y la elaboraci6ndeun informede 
seguimiento. 

Otro de los cometidos'es orga
nizar una vía de derivaci6n rápi
da para que, en easo necesario, 
el paciente vuelva a.la atención 
cspecializada en el.menor tiem-

tocoloquedeseanquetraspaselas 
frontcrasdeca.dacoffiunldadaut6-
noma e; incluso, de cada hospital, 
siendo un documento de consenso 
demlnimos que sirva parae1 con
junto del sist~.llla sanitario. "Esto 
es una necesidad a la que los go

. bcrnanJes tienen que hacer frente 
tanto con reel1ISOS como con orga
nización de los nh'eles asist~ncia-

poposib' .~Elpacientetiencque 

senruqll estamostoooscoordi
nados,ql : nosesientaperdidoen 
el sisten' .• , subraya Santaballa. 
La form ;i6n de los médicos de 
familia ( otro de los p\lntos que 
abordar. :1 futuro planconel fin 
darlemá instrumentosparadc
tectarret ídasonuemstumores. 

Al dej , . atrás varios años, un 
mínimo e cinco, en el Servicio 
de Oncol SÍa, los pacientes pue
densenti rnccrtidumhfl"',miedoe 
inseguril .tdalrecibirelalta. Sin 
embargC' CatianaMártínez, Te-

Ics·, apunt: la doctora Santaballa, 
especialisl en mama y tumores 
ginecológi 15. 

Un desai lque se estágestando 
en un mOll 'nto complicado para 
la At"enci6: Primaria, mermada 
aún más ti s la' pandemia de c~
vid y con SI j médicos implicados 
en accione-< le protesta en defensa 
dd primcr scaJón sanitario. "En 

presentante de la Federaci6n Es
pañoladeCáncerde1[ama,sigue 
en su hospital público de Murcia 
tras años de control al haber pa
decido un tunlOf de mama y haber 
sufrido una recaída. -.Me si!!nto 
más protegida con mi ontólogo; 
\"oya revisión una \'Czal año yno 
me han derivado aAtenci6n Pri
maria, niyo Johe pedido", relata. 

Si n cmba rgo, precisa, "todavía 
quedan muchos puntos que coor
dinar~ para hacer efectiva esa de
rivaci6n en un momento de ·satu
I1!ción-de laAtenci6n Primaria .• 

Atenci6n Primaria ya participa
mos en el seguimiento dcllargo 
superviviente y nos ajustamos a 
los recursos disponibles. Es una 
prioridad para nosotros que se 
cumplan los objetivos en benefi
"ciodelpaciente,hayqucoptimizar 
los recursos·, reealca el doctor Ro
~rto Bcrual, médico en un centro 
de salud de Puerto Hea1 .(Cádiz) .• 

Hispasat lanzará 
un nuevo satélite 
que dará internet 
en Groenlandia 
AGEIlCIAS 
\·.".-\SH1iTml(lOE-W) 

••• LaoperadoraespañolaHis
pasat ultima las preparaciones 
para lanzar mañana, desde las 
instalaciones de SpaceX en Ca
bo Cañaveral (Florida), un !lUC

\'0 satélite de última generación 
que permitirá, entre olras co
sas, dar internct a regiones re
motasdeGroenlandia. El Ama
zonas Nexus será ·un satélite 
geoestacionario de-alto ren

. dimiento· , en palabras de la 
compañía, que tendrá una co
bertura de todo el continente 
ameri~~,ademásde zonasdcl 
Atlántico y Grocnlandia. 

Además, comono\'waden la 
industria, 1aseniisiones conta
ni inantes derivadas del lanza
miento se compensaron con la 
reforestación de un bosque de 
cinco hectáreas en la Comuni
dad de Madrid, que se llama
rá 5Ne.xwt. 

La compañia, propiedad del 
grupo Redeia, ya ha alcanzado 

EL OPERADOR ESPAÑOL 
lANZA MAÑANA DESDE 
LAS INSTALACIONES DE· 
SPACEX EL SATÉUTE 

. "AMAZONAS NEXUS', 
DE ALTO RENDIMIENTO 

acuerdos con diferentes oiga
nizaciones'para utilizar hasta 
el 60% desu capacidad. Entre 
estos se encuentra uno con Ar
tel, una empresa de comunica
cionescertificada por el Depar
tamento de Defensa de Estados 
Unidos, para ayudar a la Fuer
za Espacial estadounidense en 
su programa para buscar nue
vas fonnas de mejorar y hacer 
más eficiente la comunicaci6n 
por satélite, 

La operadora Hispasat, el 
cuarto operador de satélites 
europeo)' el se.xto del mundo, 
también tiene un acuerdo con 
la ~ll1pañía nacional de comu
nicaciones deGroenlandia para 
proveer de internet.a todos los 
pueblos remotos del ¡!Orte y el 
este de la región durante toda 
la \'ida útil d.el sa,télite. 

Esto permitirá también dar 
servicios corporativos a com
pañías mineras, Además, la 00-
bertura de los corredores nor
te ysurdel Atlántico pennitirá 
ofrecer servicios de internet a 
bordo de vuelos comerciales y 
barcos .• 
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los Investigadofes han compIobado la mportancla de las céJutas efl· .. ejecklas en la mot1alldad. 

El covid, capaz de ¡-rovocar 
un envejecimiento. acelerado 
Cientrflcos españoles estudian la relación entre la mortalidad / Ia morbilidad del cbronavirus 

REOACCIÓH organismo, pero sin embargo, no senescentes-, ha explicado Cayeta-
aJe" desapartC<'n, sino que con el p..'lSO LOS CIENTÍI CDS nOY(lll Kobbe, el investigador del 
••• El coronavittls SARS-CQ\'-2 de los años se van acumulando en TEMENALC< VID Ccntro de Biologfa Molecular que 
responsable del eovid-19 ha de- casi todos los 6rganos, donde se:" PERSISTEN! ; ha liderado el proyecto. 
mostrado que tiene capacidad pa- gregan molétulas inflamatorias y Los estudios pOsteriores desa-
la provocar un em'cjedmiento de enzimas que degradan lOs tejidos. rrolladosenratoneshumanizados, 
las personas de manera acelera- El eSIC ha inform.rdo en una Enunlaboratorio( , y por tanto sus«'ptibles a la infce-
da, según han comprobado cien- nota de prensaqueel trabajo que blosegurfdaddel( muode ci6n por SARS-CoV-2, mostraron 
tíficos españoles involucrados en se ha publicado ahora remarca BlolograMolecula ievero el papel de las células senescentes 
una im"cstigaci6n que comenz6 al la importancia de contemplar el Ochoaloslnvesllg dores en la crcación deun entorno infla-
inicio de la pandemia, en marzo impacto del entorno proinflama- observaron la caP' :idaddel matorioquecontnlm)"e"aldesarro-
de 2020, torio origi nado por estas eélul as Vlrus·paraenveJer !mosde 110 de los slntomas porcovid-19. 

Los científicos han comprobado en los efectos derivados de la co- manera acelerada En el trabajo han participado 
la implicaci6n del envejecimien- vid-19. ElenveJeclmlento < 31osteJldos además el Centro Nacional de nio-
to celular en los efectos de la eo· Cuando comenz6!a pandelJlia soreleclonadirect mentecon tcmologfa (CNB-CSTe), dI nstih¡-
vid-19 Y la relaci6n que existe elitre mundial a causa del coronavirus el el covld perslstent (también todeBiomedicinadeSevilla(lBiS, 
la mortalidad)' la morbilidad del Institu!odeSalud Carlos III con- denomlnadosrndr me post- CSIC-HospilaldeSevilla-Hospilal 
coronavirus y la respuesta infla- cedi6 una ayuda a 16 im-estigado- covld),yaunquem )resentaun Virgen del Rocío), las Unh-crsida-
matoria y degradaci6n de tejidos resdeocllOinstitucioncsparaque efeetolnmediatoE adullos,sr des Autónomay Complutense de 
asociadas a las células envejecidas comenzaran a estudiar la relaéi6n muestra una mayo Impllcaci6n Madrid (UAM y UCM), el Cima 
del organismo. entre los síntomas provocados por enlamorbllldadyr ortalldad Unh·crsidad de Na\'arra, ('1 Cen-

Lohacomprobadounequipode el vinls)' las células..senescentes, porSARS·CoV-2o servada tro de Im'CStigaci6n Biomédica en 
investigadores liderado porel Cen- también conocidas como Meélu las enparsonasmayo }S,ha Redcn Enfermooadl'sHepáticasy 
tro de Biología Molecular Se\'ero z~:n'nbis- por su comportamiento, dotalladoelCSIC, nigesth-as (CiberEhd-ISCIIJ), y el 
Ochoa (del Consejo Supeiior de In- -Lo mAs interesante es que es- VonKobbesehap! gunlado Instituto Madrileño de EStudios 
wstigacionesCientíficasy la Uni- las células son metabólic.1menle qué pasará cuandt )ersonas A\'nnzndos(IMDEA-UAM). 
ycrsidad Autónoma de Madrid), hiperactivas, lo que las convierte quohansldolnfecl das lleguen Los im-cstigadores han compro-
que han publieadC?sus resultados en nocivas para el organismo al alaterceraeda-dex lunos bado la importancia de las célu-
en la revista Aging etIl. crcar un escenario proi nfla.mato- teJidos más vieJos , ~Ionormal, las em-cjecidas tu la mortalidad y 

La senesccncia es un estado en rio cr6nico en los tejidos donde se yhasubrayadolair portancia nlOrbilidad inducida por el SARS-
el que las c8ulas em-ejecidas pier- acumulan. La ideaera observar Si delnvesUgarahor. as CoV-2,.lo cual podría extrapolarse 
den la cap..'1cidad de dividirse y de el "irus, cuando infecta, amplifica patologlasasocla( Isalcovid a los datosderimdos dela pande-
contribuir al funcionamiento def los efectos negativos de las cé\u las persistente. " mia de covid-19 .• 
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Piden mejorar el 
acceso auditivo 
a los mayores 
con sordera 
IIIOACCIÓH 

""'''' 
1.1 La Confederación Española 
de Familias de Personas Sor· 
das (Fiapas) elaborado la pu
blicación "OíR para un enve
jedmiento acthoo y saludable. 
Ac-ccsibilidad Auditiva, ala In
formación y a la Comunicación 
en Centros)' Residencias para 
Personas Mayorf's", dirigido a 
los responsables de las políticas 
públicas de mayores. as! como 
a los gestores, tanto de inicia
tiva pública como privada, de 
centros y residencias de perso
nas mayores, paTa mejorar la 
accesibilidad auditiva para los 
mayores con sordera. 
En concreto, en el trabl\jo se 
informa acerea de las medi
das y los produ~tos de apoyo 
necesarios. Y es que, la acce
sibilidad auditiva y d acceso 
ala informaci6n y a la comu
nieaci6n e~ntribuyen a evitar 
el aislamiento, la soledad)' el 
dcteriorooognitim provocados 

LA PÉRDIDA AUDITIVA 
AFECTA AL 30% DE 
ENTRE 65 Y 70 AÑOS, 
Y ALCN>JZA AL 80 % DE 
LA POBLACIÓN POR 
ENCIMA DE LOS 75 

por la falta de información y de 
motivaci6n para la interacción 
ylacomunieaci6n con el entor-
no, causados por la pérdidade 
la audici6n, favoreciendo el cui-
dado de la salud, previniendo 
eaídas y desorientaciÓn espa-
cial, as~ como ayudando a com-
batir el desarrollo prematum 
de demencias u otros trastor-
nos del estado de ánimo. 
La elaboraci6n de este"mate-
ti"l ha sido posible gracias a 
la financiaci6n del Ministerio 
de Derechos Sociales y Agenda 
2030 ydela Fundación ONCE. 
La presbiacusia (pérdida pro-
grtsiva de la capacidad auditi-
, 'a, provocada por el deterioro 
del sistcma auditi\'O propio de 
Ia edad) afecta a130% de la po-
blaci6n entre los 65 y 70 años, y 
alcanzaal80 %dela poblaci6n 
por encima de los 75. 
Debido a la contaminaci6n 
acústica y el estilo de vida, 
existe un incremento de es-
tos problemas de audici6n en 
edades inferiores, en torno a 
los 50 años. Además, el 75 % 
de las personas con discapaci-
dad auditi\'a en España tiene 
6s años o más". 
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Otros lugares sin habilitar donde 
es frecuente el aparcamiento 

CARLOS ALVARO 

SEGOVI¡ El estacionamiento en 
terrenos de p ropiedad privada 
y sin acondicionamiento algu
no es habitual en Segovia. En el 
caso de la estación del Ave, los 
usuarios del tren de alta veloci
dad se ven obligados a diario a 
dejar el coche fuera del aparca
ntiento porque en él no hay pla

·zas disponibles, pero en aIras 
. lugares no habilitados para el 
estacionamiento los conducto
res so n capaces de pone r en 
riesgo los bajos del vehlculo con 
tal de eludir la 'Zona ORA o aho· 
rrarse el coste de una plaza en 
los subterráneos de Ezequie l 
González, Acueducto y Padre 
Claret. 

Uno de los lugares más soco
rridos para aparcar es el área 
conocida como Velódromo, al 
contienzo del paseo de Ezequiel 

. González. en San r-Iillán.l.a zona 
puede llegar a albergar en ho-

sable adoptar alguna medida tran
sitoria ante el problema que se vie
ne encima -Ahora mismo hay 100 
personas en lista de es~ra para 
poder acceder a una plaia del ac
tual párking. Es preciso arbitrar 
alguna medida especia l que no 
pasa pore! incremento de las pla
zas en los autobuses urbanos por
que no todos los usuarios del tren 
viven en Segovia capital. Hay mu
ch as personas que residen en el 

ras punta cerca de 200 vehícu
los, entre coches, fu rgonetas y 
autobuses, pese a los baches, 
barros y charcos que pueblan 
el solar. El Velódromo es un te
rreno propiedad de un particu
lar con quien el Ayuntamiento 
de Segovia no ha llegado nun
ca a un acuerdo para su acon
dicionamiento. 

Olro de los lugares preferidos 
por decen as de trabajadores 
para estacionar sus vehlculos 
en horario laboral es la zona de . 
Las Lastras, en los altos de San
to Tomás, aunque .. en este caso, 
la titularidad de los terrenos co
rresponde a la Junta de Castilla 
y León. 

Algo parecido ocurre en los 
aledai\os del Hospital General 
de Segovia, especialmente d u
rante las horas de consulta mé
dica, en la calle 3 de abril o en 
el barrio de San Lorenzo, e n el 
lugar donde cada verano se ins
tala la plaza de toros portátil. 

alfoz o en los pueblos de la pro
vincia», apunta. 

Alternativas 
El concejal. Miguel Merino asegu
ra que la alcaldesa, que fue infor
mada del proceder del propieta
r ió la misma noche deljueves, 
está tratando de buscar una alter
nall va. "Esta agilizando todos los 
procesos administrativos nece
sarios para facilitar una alterna-

tiva.demaneraprovi on¡looom
plementaria, yevitt trastornos 
a los us uarios. Nue~ ro objetivo, 
s iempre, es propon r alternati
vas. Prueba de ello p el esfuerzo 
que se está reali za do, no solo 
con las negociacior ;s con Adlf, 
sino con el refuerzo lel servicio 

. de transporte urban », afi rmó. 
Con vistas a la an lliación del 

aparcamiento, se es in baraJan
do distintas opclonp . según Me
rino. Una de ellas e elevar u na 
altura el actual párk 19 ... En Adif 
hay un modelo estal larizado de 
construcción rápldt de este tipo 
de Infraestructuras. \unque lle
ven su proceso de c ntratación, 
selratadequelaeje< clónserea
lice a través de mód los de rápi
da edificación. Es w a de las po
sibilidades que se h estado ha
blando con Adir., e> ¡licó. 

E! pasado'17 de el :ro,la alcal
desa Clara NartI'n ab rdóla cues
tión con la president del ente. El 

. Administrador de Ir raestructu
ras Ferroviari.as infOi \Ó a la alcal
desa de que la entid d habla en
cargado unesrudio fi ¡cional para 
la ampliación del ap rcamiento, 
que pasarla de tener .70 plazas a 
más de 600. Una vez :oncluldo el 
estudio funcional, A( (encargará 
la redacción del pro' ~to de eje
cuciónyücitarálaob¡ , conlapre
misa de cumplir cor .lgilldad las 
tramitaciones .. para c¡ elaamplia
ción del apamunient¡ ;ea unarea
lidad lo antes poslbl >. Entonces' 
se informó de la po ibilidad de 
apro .... echar la pa!\.-ela ¡rivadaane
ja al actual aparcaitU nto. 

La noticia de la po libielón del 
estacionamiento lle! 1 en un mo
mento 'dulce' para lS usuarios 
del Ave, que el pasa( ) miércoles 
celebraban la entrad en vigor de 
la bonificación del 50 > en los abo
nos Avant para I~ u lización de 
las nuevas relacione declaradas 
Obligación de Serv :io Público 
(OSP). Además, esos I ;anos Avant 
pennitirán a sus usu rios utilizar 
los tre nes Ave y Alv l . _Nuestra 
situación ha mejor do mucho, . 
aunque todavía que( m re ivindi
caciones y cosas po conseguir. 
Ahora coges tu abone l ves las po
sibilidades que tiene devolver a 
casa desde Madrid ) ie te hacen 
los ojos chiribitas. I Ice un ano, 
el abono costaba 56 uros y aho
ra cuesta 14. No tie ~ nada que 
\'er»,observalaporta .lzdela Pla
taforma de Usuarios lel Ave, Syl
via Garcla. 

I SEGOVIÁI 3 

Las obras del centro 
de salud de Nueva 
Segovia continuarán 
hasta primavera 
La Junta prepara 
la adjudicación 
del proyecto de final 
de obra para poder 
retomar <ecuanto antes)) 
los trabajos 

QUIQUE YUSTE 

SHGOVIA. La actual empresa ad~ 
judicataria de las obras del futu 
ro centro de salud de Nueva Se
govia seguirá trabajando en la 
ejecución del inmueble durante 
al menos un mes y medio o dos 
meses. Seráa partirde enlonces 
cuando la empresa Tableros y 
Puentes S. A. deje la obra aban
done la ronstrucción del edilicio, 
una vez han estimado la Calta de 
rentabilidad y viabilidad econó
mica del proyecto por el aumen
to de los costes de los materiales 
de la c·onstrucción. El delegado 
territorial de la Junta de Castilla 
y León en Segovia, José Mazarlas, 
explica que la actividad sigue en 
la parcela situada entre las calles 
Dámaso Alonso, Gerardo Diego 
y la carretera de La Granja. Asl 
seguirá hasta que la empresa fi
nalice la construcción de la cu
bierta, el compromiso adquirido 
por la constructora antes de re
solver el rontrato. Para ello, y se
gún las explicaciones ofrecidas 

por e} representante de la Admi
nistración autonómica en la pro
vincia, todavía falta por oonstrulr 
elségundo forjado, desde la linea 
de la junta de dilatación hasta el 
final del edificio en las inmedia
ciones de la calle Gerardo Diego. 

Después se procederá a la 
construcción de la última plan
ta del futuroambulatoriooon pi
lares metálicos. No obstante, Ma: 
:z.arlas avanza que la cubierta no 
será colocada en las próximas 
semanas, ya que sin la edifica
ción lateral de la segunda plan
ta los paneles de la cubierta po
drian volar con el aire y ser pe
ligrosos para los viandantes que 
transiten por la zona. AsI, la ins
talación de los pilares metálicos 
será la última actuación de laac
tual empresa. Mientras se ejecu
ta,la Delegación Territorial de la 
Junta trabaja en la alternativa 
para dar continuIdad al centro 
de salud. Esta pasa por la redac
ción de un proyecto de final de 
obra, en la que se resta 10 ejecu
tado hasta la fecha y se valora lo 
que queda por realizar con los 
precios actuales de los materia
les de construcción. Según aflE

. mó MauIrias, actualmente se está 
e n p roceso de adjudicar la re
dacción del proyecto. La inten
ción es que el retraso -sea el me
nor posible». 

L -' CULTURA iC41) .. ~~~~~~la~información cultural! 

CASTILLA Y LEO~ 

,1 'ltI¡\~\if\¡1jm'Nm:Ml111tr""r ,;ti..! 

~JUn~ade 
Castilla y León 
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Segoviase 
acercará a los 
1.200 nuevos 
casos de cáncer 
anuales en 2030 
Observatorio de la AECC. El colorrectal 
es el tumor más frecuente entre 
los 1.076 diagnósticos ratificados 
el año pasado 

L aAsociación Española con- atrás. A lo largo de este tiempo. 
tra el Cáncer(AECC) ha ela- la cantidad de diagnósticos nue
borado un estudio en el vos de cáncer registrados en la 

que coge los prismáticos para adi- provincia ha aumentado cerca de 
vinar el horizonte de incidencia un 7%. - . 
que registrarán los distintos tu- .' Seis de cada diez tumores mag
mores en los próximos años. Ese nosticados el pasado ejercicio 
enfoque vislumbra que en 2030 
habrá 21,6 millones de diagnós-

Los nu 'lOS casos de c.áncer al añoen Segovla 
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fueron e hombres. añade el ob
servatol o del cáncer. Además, 
e140% 51 detectaron-en segovia
nos que ablan cumplido ya los 
75 aflos. 

Bs to n J quiere decir que sea 
un mal p opio de la vejez. Más de 

ochenta enfermos a los que se les 
diagnosticó por primera vez un 
cancer en 2022 en Segovia eran 
menores de 50 años. 

El tumor mas frecuente es el 
colorrectal. De ahi los reitera
dos llamamientos de la Asocia-
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ción Española contra el Cáncer 
pa ra que la población diana se 
someta a las pruebas periódi
cas programadas por Sacyl. El 
segundo má s habitual es el de 
próstata, seguidO por el de 
mama y pulmón. 

ticos en el mundo; 330.000 se lo
calizarán en España; 19.100, en 
el conjunto de la comuI.lidad cas
tellana y leonesa. y 1.174 en la 
p rovincia de Segovia. 

«Hago bastante vida secial. es 
importante tener la me lte ocupada» 

,., .. sarcoma. Iba a cambiar su vida, 
pero no iba a poder con él. 

«Tengo el apoyo de mi familia 
y respaldo psicológico., agrade: 
ce. En la Clínica San· Carlos de 
Madrid le tratara un equipo mul
tidisciplinar. «El tratamiento es 
muy pesado, dura un año; cada 
veintiún dias me dan quimiote
r apia, tres días seguidos, siete 
horas enchufado., subraya. La 
fortaleza de un organismo joven 
y sano han ayudado a que «las 
defensas no me bajen mucho • . 
«Mortunadamente todo va bien • . 
«Hago bas tante vida soci al , e"s 
Importante tener la mente ocu
pada haciendo cosas •. Goyo vive 
«día a día. valorando las peque
ñas cosas, una cena, un viaje, un 
abrazo.~ . me fijo más en eso que 
en lo material •. 

La proyección que hace la or
, ganización para los próximos 

siete años s upone prolongar el 
aumento de la cifra de nuevos 
casos de tectados año tra s año. 
La curva que dibuj a la progre
sión de la incidencia acentuará 
su alza y sumará en torno a cien 
diagnósticos más que los que se 
certificaron al cierre del año pa
sado. 

En 2022, el observatorio de la 
AECC revela que e n Segovia se 
confirmaron 1.076 tumores on
cológicos, catorce más que el cur
so precedente y 65 más que los 
que se ratificaron a través de las 
pertinentes pruebas un decenio 

Goyo Luelmo Paciente d, ,cáncer 
CéSAR BLANCO 

SEGO VlA. .soy el nombre yel ape
llido de una cifra a la que nadie 
quiere ver y ante la cual pasa
mos de largo. Hoy soy yo. pero 
en 2030 puede ser tu hennana. tu 
madre. tu padre, tu marido, lu 
mejor amigo ... ». Goyo Luelmo 
tiene 31 años y u na vida por de
lante, a pesar del infortunio de 
ser parte del1 % que padece sar
coma de Ewing. uno de los cán
ceres «mas raros •. «No se sabe 

muy b i n por qué ocurre., res
ponde : L buscar una explicación. 

Adel ¡ás de querer vi sibilizar 
este tip I de cáncer, este segovia
no ejen plifica la voluntad de su
peracÍl il de todos los pacientes 
oncoló icos . .. Gracias a que me 
lo quil , .-on, no se expandiÓ por 
el cuer) o porque es muy agresi
vo. , ap mta. 

cUarl lo le confirmaron el mag
nóstlc{ a la bofetada de Incre
dulidat le s iguió el mazazo que 
asesta J t mera escucha de la pa-

Goyo lue(mo . .lHTOIHO TANAJUIO 

labra 'cáncer'. «l>le det rumbé, 
pero me levanté enseguida para 
afrontar la enfermedad con otros 
ojos yde manera poSitiva., re 
cuerda asl su rebeliÓn frente al 

La asistencia geriátrica alcanza el SO % de 
inserción laboral en la comarca de Cl léllar 

tor, por lo que este programa se nido mucha variedad ... IÚl esta · 
presenta "j:omo un punto de par- . ocasión las alumnas próceden de 
Uda muy bueno, con muchas po- Cuéllar y de Frumales. 
s ibilidades... La inserción laboral en los pro-

MÓNICA RICO 

. CUELLAR: LíI asistencia geriátri
ca en el sector sociosanitario al
canza en la comarca de Cuéllar 
~L80% de inserción laboral, se
gún los datos que se m aneja la 
Comunidad de Villa y Tierra de 
Cuéllar. Un año más ha aposta
do poresla rama para el desarro-

Uode un programa mixto de for'
mación yempleo dada la alta em
pleabilidad en los cursos que ha 
desarrollado en años anteriores. 

En el celebrado en 20222 se 
cuenta con una inserción total . 
Es decir, las seis personas que 
desarrollaron el programa se en
cuentran trabajando. La gerente 
de Villa y Tierra, Elena Garcla. 

En este cascel programa se de- gramas de perfil sanitario que ha 
. sarroDa con seis alumnas. todas desarrollado la Comunidad de Vi

apuntó q .e algunas están en el ' mujeres, en un sector que es eml- lia yTierra supera el 80%, llegan
sector so iosarutario y otras no, nentemente remenino. El rango do en algunos años a alcanzar el 
pero, en ¡ eneral, se cuenta con de· edad es muy variado, pues se cien por cien. En 2017, y también 
una medi de inserción en el área cuenta con participantes de en - en los años de la pandemla, Villa 
de la asis ' mcia geriátrica que se tre 19 y 60 años 4e edad. «Espc- y Tierra recibió cuatro veces más 
sitúa entl ! eI70yeI80%. ramos que la empleabilidad sea llamadas de lo habitual de resi-

Garcla 1mbién señaló que al- igual de buena para todos esos dencias buscando contactos de 
gunas pelonas que han desarro- rangos de edad, que no tiene por alumnos para conocer s u dispo' 
liado el pi ,grama han optado por qué no serlo. ya que en anterio· nibilidad para trabajar como par
continua] formándose en el sec- res ocasiones también bemos te- sonal en los centros. 
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La mejora de la situación epidemiológica 
avala el fin de la mascarilla en el transporte· 
Esta protección solo será 
obligatoria desde hoy 
en centros sanitarios, 
residencias de mayores 
para trabajadores 

. y visitas, y en farmacias 

ÁLVAROSOTO 

~IADRID. El fin de la"obligatorie
dad de las mascarlllas en el trans
porte público, aprobado ayer por 
el COnsejo de Ministros, coincide 
con la mejor situación epidemio
lógica desde que hace tres años 
comenzó la pandemia. Tanto la 
incidencia acumulada como la 
hospitalización de pacientes de 
covid·19 está en los niveles más 
bajos de los últimos dos años y 
roza los mlnimos que se alcanza
ron en el verano de 2020,justo 
después del estricto confinamien- _ 
to domiciliario de primavera. La 
medida ha entrado en vigor hoy, 
cuando el Boletln Oficial del Es
lado (BOE) ha publicado la modi-
ficación del real decreto de 19 de 
abril de 2022, que regula la utili-
zacion de la mascariUa. 

_Estamos en un momento de 
gran estabilidad y con clara ten
dencia a la baja~, resaltó ayer tras 
el Consejo de Ministros Carolina 
Darlas para justi6car la retirada de 
las rnascarillas enaulobuses, avio
nes, trenes o metros, pero también 
en ópticas, centros de audiometria 
yortopedias, una decisión que ha 
contado con el aval de los exper
tos de la Ponencia de Alertas ydel 

. Consejo Interterritorial, subrayó la 
ministra deSanidad Esteelemen· 
lO de protección solo seguirá sien-

! l 

Varias personas con masurilla en un autobús de Madrid, ayer, último día de su obligatoriedad. (1' 

yen las residencias de mayores, 
no para quienes allí viven, pero si 
para los trabajadores y visitantes. 

Para el resto de la población, la 
nueva normativa solo fija una ex
cepción en la que la máscaril..la po
dría seguir siendo obligatoria, el 
lugar de trabajo, en caso de que asi 
lo decidan los servicios de preven· 

coo de riesgos laborales. Pero en la 
mayor/a de las empresas, esta po
sibllidad parece lejana si con la ac-

AS' QUEDA LA LEY 

tual situación pandémica. _Como .. Dónde deja de ser obllgato
en laanterior ley,lodejamos abier- ria. En el transporte público 
to por si surgiera un brote, perola (autobuses, trenes, metros, 
regla general esque no es necesa- tranvlas o aviones). en las ópti
na., aclaró la ministra. - cas, en los centros de audiome· 

Enestos momentos, los indica- tria y en las ortopedias. 
dores de la pandemia muestran un 

do obligatorio en hospitales, cen-
tros de salud, farmacias. clínicas La ministra de Sanidad 
dentales, centros de reproducción explica que estamos «en 
humana asistida, centros de !nte· un momento de gran 
rrupclón voluntaria del embarazo estabilidad y con clara 
y otros centros de atención espe-

escenario muy favorable. La incj- Jo Dónde s igue siendo obllgato
dencia acumulada entre los mayo- ria. Centios de salud (hospila
res de 60 años (la única que se mkie les, atención primaria y boti
desde abril del año pasado) se si- 'quines), farmacias, clfnicas 
tuó el viernes pasado, fecha<lel Ul- dentales, centros de reproduc
timo Informe, en 50,76 casos, su ción y residencias de mayores 
nivel más bajo desde octubre de para trabajadores y visitas. 
2021. Algo similar ocurre en los cializada, como los de fisioterapia, . tendencia a.la baja.> 

Castilla y León suma diez muertes 
por covid en la última semana 
Burgos y Salamanca 
registran el mayor 
número de fallecidos, con 
tres en cada provincia 

EL. NORTI! 

VALLADOLID. Castilla y León con
tuvo durante la Ultima semana el 
número de fall ecidos por Covid-
19 respecto a la semana prece
dente. al contabilizar diez muer
tes frente a las 14 de la semana ano 
terior. Noobstante, la cifra de nue-

vos contagios volvió a subir por 
encima del medio millar hasta su
mar 533 en los Ultimos siete días, 
74 casos más que la semana an
terior. ~¡Io refleja la in(onnación 
actualizada ayer por la Consejería 

EL DATO 

5 3 
fueron los nuevos casos regis
trados en la comunJ~ad, 74 . 
más que la semana pre.ceden~e 

de Sanidad y recogida por la agen
cia leal. Los hospitales de las pro
vincias de Burgosy Salamanca re
gistraron el mayor número de fa
llecidos, con tres en ambos casoS. ,. 
mientras que en Valladolid se re· El resto de provincias no registra
gistraron dos muertes porcovid y ron fall~imienlos por coronavi
en Palencia yZamora, una en cada rus durante la última semana. 
centro hospitalario. Con estos datos, la cifra o6cialde 

muertes desde el inicio de la pan
demia en los hospitales de castilla 
y León asciende a 8.856, la mayo
ria de' ellos en los hospitales de Va
lladolid (1.745)y León (1.734), se
guidos por los de las provin,cias de 
SaIaman<a(1266)y_(L154). 
Pordebajod~1 millar se sitúan los 
fallecidos en los centros de Palen
cia (744), Zamora (724), ÁviIa (628), 
Segovia (473)y Saria (388). 

En cuanto a los positivos, y tras 
los 5.33 que se sumaron en la últi
ma semana, la cirra asciende a 
853.304 casos confinnados desde 
.que co~enzó la pandemla, con
centrándose la mayor parte en Va
lladolid (194,771), León (148.188), 
Burgos (128.332) y Salamanca 
(117.122). 

A continuación se sitúan las pro
. vincias de Palencia (66.595), Za-
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hospitales. que registran tasases
peranzadoras. Los pacientes con
tagiados porcovid representan el 
1,64% del total de ingresados, el 
punto más bajo desde noviembre 
de 2021, y en las UCI suponen el 
1,70%, en niveles mInimosdesde 
cllnlclo de la emergencia sanita
ria, en mano de 2020. 

En este nuevo horizonte, la obli
gatoriedad de la mascarilla es sUs· 
tituida por la recomendación. As!, 
Darias pidió a quienes _estan pa
sando un virus respiratorio o con
vivan con personas wlnerables .. -
que mantengan el uso de esta pro
tección. La obligatoriedad de la 
mascarilla en el transporte publi
co se habla convertido en la res
tricción mas duradera de la pan
demia. ya Que se instauró e14 de 
mayo de 2020. 

BaJorumplirnJento . 
Aunque algunos expertos consi· 
deran que deberla haberse elimi
nado dentro de tmaS semanas, una .J 
vez pasada la temporada de picos 
de las enfennedades respiratorias, 
la mayoda cree que la decisión es 
un acierto . ..se podía haber toma-
do en 'Septiembre pasado, cuando ' 
la situación epidemiológica tam
bién era buena, pero ya'que se ha 
esperado, está bien hacerlo aho- . 
ra_, aftrma Quique Bassat, epide
nUó!ogoyprofesorde lSGloba.l. que ' 
exPOne otro argwnento: _El segui-. 
miento de estanonna era cada vez 
menor y una nonna que no se sl
'gue deja de ser buena ... 

También piensa asi Pedro Gu
llón, profesor de M~a PreVen
tiva en la Universidad de Akaláde 
Henares: .. Si una medida no se 
cumple, pero sigue siendo obliga
toria. su prestigio puede quedar 
menoscabado en caso de que en 
otro momento de la pandemia, si 
hubiera un brote importante, las 
autoridades quisieran \'Oiver a dar
le un impulso. Es mejor que solo 
se apele a ella sfsurgiera lanece
sidad de hacerlo otra vez-. Ade
más, GulIón cree la efectividad de 
la mascarilla en el transporte es 
baja porque .-no es el entorno don- . 
de se producen más roñtagios, que 
ocurren más en el trabajO o en el 
ocio noctum()lt y porque los bue
nos indicadores _lo pemliten» .. 

mora (57.043), Ávila (55.352), Se
govia (51.428) y Soria (34.473). 

Un falleddoen residencias 
Por lo que se refiere a la situación 
en las residencias de mayores, en 
los últimos siete días se registró un 
fallecido en los hospitales de la Co
munldad, por lo que la cirra de 
muertes de residentes con covld' 
confirmadas asciende en 3.382, de 
losque2.078seprodujeronenlos . 
centros hospitalarios y 1.304 en las 
propias residencias. Asimismo, se 
registraron 1.105 rallecidos con 
síntomas compab"bles desde el ini
cio de la pandemla, 77 de ellos en 
los hospitales y 1.028 en los cen- . 
tras residenciales, por lo que el nú: 
mero total de muertes se sitúa en 
4.487: 2.155 en hospitales y2.332 
en residencias. 
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La Gerencia Sanitaria y Autismo 
Segovia abordan opciones para 
la identificación precoz 
La Policía Loc.al recibe la Guía elaborada para los CuerpOs de Seguridad 

E.A. 
SffiO:A 

___ La Gerencia de Asistencia Sa· 
nitariay Autismo Segovia man
tuvieron una reuni6n para conti· 
nuartrabajandoen la mejora dela 
atenci6n a personas con trastorno 
del espectro autista. Al encuentro 
asistieron por parte de la asocia- • 
ci6nsegovianasugerenta,s.·mdra 
Ayuso; Susana Guri, presidenta; . 
y Silvia Martin, directora t&nica. 
Porpartede la Gerencia presidi6 la 
reuni6n l..uisJosé Gómcz, gerente 
deAsistenCia SanilariadeSegmia, 
alqueacompañaronJuliaGarcia, 
cliredorn médicadeAtenci6n Pri· 
maria; MercW.esArraoz, directora 
de Enfennería deAtenci6n Prima· 
tia; Carlos Santana,jefe del Ser
vicio de Pediatna; Cannen Peñal· 
ver,jefa del Servicio de Urgencias; 
AlbertoMiranda, jcfedelServicio 
de Psiquiatria; y Fabiola Yáñez, su· 
pervisorade Atenci6n al Paciente. 

En el encuentro se t rabajó so
bre todas las opciones a abordar 
para mejorar la identifieaci6n, in· 
ten-enci6n temprana y la atcnción 
sanitariaquelaspersonasconTEA 
reciben tanto en el Hospital Ge
neral como en Atenci6n Primaria, 
poniendo el aecnto en eLProgra
ma 'bbMiradas', de identificación 
precoz de n'iños' y niñas que pre
sentan indic..'l.dores; la formación 
espedfica pa.ra personal del Ser- . 
vicio de Urgenéias; y el proyecto 
de desensibilizaeión sistemática 
enel entorno hospitalario. 

GUlA P<\RA LA POLICÍA LOCAL 

Porotrolado,AutismoSegc1'.iacon· 
tinlla entregando la Guía que han . 
elaborado para la Fuerzas y Cuer
pos de Seguridad y en (ajornada 
de ayersu preSidenta, Sus.1.na Guri, 
realiz6 este acto a la Polida Local, 
enpreseoci3de laakald~deSego
via, Clara Martln, y la collCejala de 
Seguridad, Raquel de Frutos. Esta 
guía Ya a facilitar a los agentes de 
PoUda Local que tengan que pres
tarapo)venentomoscomunitarios 
con TEA,las principales dmculta
des que se pueden encontrar. _ 

SEGOVIAI g 

La Diputación estudiá 
líneas de colaboración 
con el colectivo celiaco 

El incremento medio anual en lácompra 
de alimentos sin gluten se sitúa en 850 euros 

_ •• La diputada de Servicio 
de Asuntos Sociales, Azucena 
Suárez, recibi6 recientemente en 
el Palacio Provincial a un gru
po de mujeres afectadas por 
la enfermedad celiaca que es
tán conformando lIna asocia
ci6nquepretelldecooperar con 
otras personas de la provi ncia 
que presenten esta patología. 

Duninte la reuni6n ambas 
partes comentaron las distintas 
problemáticas que surgen en tor
noa laintolerallciaalgluteny,de 
manera especial, lo complicado 
q\le es cada mes poder llenar la 
ce.stadelacompradeproductos 
consumibles por estos pacientes. 
Noen Yano, como pudo conocer 
AzucenaSuárez, el incremento 
medioanualquee.xperimenta la 
compra de una persona celiaca 
asciende -a 850 euros. 

Teniendoen cuenta que el nú· 

---

•• 

mero de personas afectadas por 
esta enfernledad en la provincia 
es cada YCZ mayor, la diputada 
trasladó a sus interlocutoras el 
compromisodcla Diputaci6nde 
estudiar posibles lineas de co.la
horación con lossego,ianos afec
tados por la enfermedad celia
ca, como hacer a la agrupación 
participe de las ayudas a Enti
dades para proyectos de carác
ter social que cada año pone en 
mareha la Diputación desde su 
Área de Asuntos Sociales o dar 
a conocer su actividad a tra\"l~S 
de los CEAAS de la pro\incia. 

Del mismo modo, Suárez les 
t rasladó la posibil idad de tratar 
juntoa la diputada Noemi Ote
ro, titular del Área de Empleo, 
Promoción PrO\;ndal y S05t.elli
bilid ad, la realizaci6n de alguna 
actividad tranS\"trsal en el mar
co de programas vinculados al 
sedor de la alimentación, como 
Alimenta Condencia. _ 

'. 
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El Clínico ensaya un fármaco español capaz 
de atenuar el daño neuronal tras un ictus 
El trabajo demuestra 
la seguridad del nuevo 
neuroprotector, que 
rebaja la mortalidad del 
18% a15% y reduce las 
secuelas y la dependencia 

ANA SANTIAGO 

VAtt.AOOLlO,¡!s un trabajo arduo 
y aún pendiente de nuevas fases, 
pero más que prometedor. Un 
nuevo tratamiento, ApTOLL, de 
la: compañía biofannacéutica ma
drileña Apta Targets, logra redu
cir la mortalidad y las secuelas 
en paciente"s que han sufrido un 
ictus isquémico, el más frecuen
le (eI8S% lo son), que suele pro· 
duclrse por una'dlsminución im
portante del flujo sanguíneo que 
recibe el cerebro. 

El Hospital ClInico de Vallado
lid forma parte del equipo inves
tigador y es el único de Castilla y 
León que ha formado parte del 
mismo, _Hemos participado con 
pacientes en el desarrollo del eo
sayo y en el análisis de los resul
tados de las dos fases completa
das hasta ahora, y estamos real
mente satisfechos con los resul
tados», destaca el doctor Juan 
Francisco Arenillas,jefe de la Uni
dad de Ictu.s del complejo asis
tenciaJ vaUisolelano. 

El ensayo bautizado como 
APRIL, en el que han participa
do 14 hospitales de referencia en 

. investigación y asistencia de en
fermedades neurovasculares en . 
España y Franela, se ha realiza
do con 151 pacientes, con con
troles placebo, de edades com
prendidas entre los 18 y los 90 
años. _Lo que se consigue con el 
trata!lliento es contrarrestar la 

respuesta neuroinflamatoria tras 
una isquemia y de forma muy 
precoz, Cuando una persona su
fre este accidente cerebrovascu
lar, 'se produce hacia los 45 mi
nutos una respuesta inflamato
ria que es mala, no es deseable y 
que aumenta el riesgo de muer
te y de complicaciones», explica 
el doctor AreniUas. 

La intervención precoz con eSte 
fármaco, según los ensayos, «fun
ciona y es segura_o _No sustitu
ye a los tratamientos habituales, 
sino que los ~omplementa, se 
coml?ina cuando hay que practi-

car una trombectomfa. Es un an
tiinflamatorio neuroprotector que 
reduce del 18% a15% la morla- ' 
lidad. Es útil cuando el paciente 
va a requerir abrir la arteria, algo 
habltu!!.J. Pero su empleo, que es 
previo, debe ser lo más precoz 
posible. cuanto antes, porque, 
además, no perjudica si finalmen
.te no se abre. Con los tratamien
· tos convencionales, la mitad se 
quedan con secuelas; sin embar
go, con este fármaco, el indica
dor de autonomia mejora,llega 
al6SCJb. Es un resultado muy pro
meledor, porque. además, con 

este .trabajo no estábamos real
mente probando la eficacia, sino 
la seguridad, y nos hemos encon
trado con un claro beneficio en 
el grupo intervenido-.. 

Probarlo en las ambulancias 
El concepto, explica este espe
cialista. en realidad no es nuevo. 
_Hace décadas que se conoce el 
papel de los neuroprotectores, 
pero entonces no se abrla la ar
teria y no funcionaban porque 
necesita ser algo muy localizado, 
se realizaba a nivel experimen
tal, Se comenzó con ratones que 

Q 
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El doctor Juan Fraoclsco Arenillas. en la Unidad de Ictus del Hospital CUnko de Valladolid, CAJU.OSUPESO 

Castilla y León sufre unos seis mil 
accidentes cerebrovasculares al año 

sangre al cerebro, generalmen: 
, te por un coágulo; es lo que se de- o 
nomina jctus isquémico. Pero 
también puede producirSe por la 
rotura en alguno de estos vasos; 
es el ictushemorrágico, recoge 

La atención en 
la comunidad es 
especialmente 
complicada por su 
dispersión geográfica 

A. S. 

VALLADOLID. En España, unas 
110.000 personas sufren un ic
tus cada año, de las cuales al me-

. nos un 15% fallecen y, entre-los 
supervivientes, en tomo a Wl3O% 

quedan en situación de depen
dencia funcional, según datos de 
la Sociedad Española de Neuro
logia (SEN). En Castilla y León se 

. producen WlOS 6,000 anuales, en 
una comunidad en la que el de
sarrollo de la red asistencial es
pecializada en ictus es especial- o 
mente complicada por la gran 
dispersión geográfica. con 14 hos
pitales para una patología que re
quiere centros de referencia y de 
una atención especialmente ur
gente de la que depende~ la vida 

la Sociedad Española de Neuro· 
y las posibles secuelas, Cuanto logia. Los Servicios de Neurolo· 
más tiempo pase entre el acc!- gia deSacyl han pasado de 73 fa
dente cerebrovascular y la asls- ' cUItativos en 2009 a 84 en la ac
tencla médica, menores son las tuaJida!i, en plantilla orgánica, 
probabilidades de supervivencia según datos dell>linisterio de Sa
y de rehabilitación. De ahlla im- nidad, aunque está pendiente de 
plantación del Código rClusyoela los nuevos ajustes de plantilla 
teleasistencla en este sentido, con-los concursos de traslados. 

Ellclus se produce como con- La media nacional, de 5,9, es muy 
secuencia de la alteración del Ou- superior, 
jo sangulneo que llega al cere- El proyecto Telelctus, con dis
bro. En e185% de los casos.Ja positivos de Telepresencia. con
causa es la obstrucción de algu- vertirá en centros útiles de ictus 
no de los vasos que suministran atodos los centros asistenciales 

se podlan abrir y cerrar ... Más de 
quince años hasta llegar aqul_. 

Tras este ensayo cUnicode Fase 
lb/2a en pacientes con ictus is- . 
quén;:lico agudo en combinación 
con tratamiento endovascular 
('rnV), el nuevo paso será probar
lo en las ambulancias, que per
miten reducir mucho el tiempo 
de la intervención. -Lo perfecto 
sería ponerlo cuanto antes.ln- . 
cluso antes de determinar si es 
Isquémlco o hemorrágico, por
que ponerlo sin necesitarlo no 
causa daño y los beneficios pue
den ser enormes. Es fácil de ad-

Ocho de cada dlez fctus 
están provocados por 
una obstrucción del riego 
sangulneo 

de la comunidad, que podrán co
nectar con los de rererencia en 
Valladolid, León o Burgos, con in
dependencia de su nivel asisten- . 
efal. 

Pero la dispersión geográfica 
de la comunidad condiciona que 
el porcentaje de zonas básicas de 
salud con acceso a una Unidad o 
Equipo de Ictus en la isócrona de 
60 minutos sea del 83%, El Códi
go Ictus pone en marcha toda una 
atención de emergencias. 
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ministrar, Intravenoso, de con
servar, de utilizar ... Creemos que 
ti ene mucho futuro yes tamos 
muy contentos de haber colabo
rado. Además, es un fármaco es
pañol desde el principio_o 

En cuanto a cuándo llegará a 
la rutina hospitalaria, el doctor 
Arenillas explica que _ahora la 
fase 3 supondrá un mínimo de 
dos años y habrá que es pe-rar 
unos cuatro o cinco para que en
tre en la práctica cHnica habl
tual_. Asimismo, indica que «hay 
otros fármacos con el mismo es
quema de combinación. Hemos 
uabajado en esta linea con el CU
nic de Barcelona. El ácido úrico 
se postula como uno de los más 
prometedores. Hemos participa
do desde la Unidad de Ictus y de 
Neurorradiología intervencionis
ta. La ventad es que el Clínico está 
en vanguard ia, estamos en casi 
diez ensayos cllnicos punteros_, 
destaca. 

Estos datos se dieron a cono
cer este miércoles en la p rinci
pal sesión plenaria de la Interna- ' 
tional Stroke Conference (lSC) en 
Dalias de mano de los doctores 
Marc Ribó, neurólogo interven
cionista del Hospital Val! d'He
bron de Barcelona - que lidera el 
trabajo- y l-facarena Hernández, 
direclOra cientifica de Apta Tar-

. gets. . 

Criterios superados 
ApTOu.. es un fármaco neuropro
tector 'first-in-class' que actúa 
sobre el receptor tipo TolI 4 
(TLR4), una proteína con alta es
pecifiCidad, bloqueando la res
puesta innamatoria que se pro
duce después de un ictus isqué
mico. La compañía Apta Targets 
lo ha desarrollado mediante la 
innovadora tecnología de aptá
meros (son seeueÍlcias de ADN o 
ARN de cad'ena sencilla que adop
tan la forma de estructuras tridi
mensionales únicas), .explica la 
propia compañía. 

El objetivo primario fue eva
luar la seguridad de ApTOLL e n 
función de cuatro variables: 
muerte, hemorragia intracraneal 

nI nuevo tratamiento 
aumenta haSta el 65% la 
autonomía del paciente 
tras sufrir W1 accidente 
cerebrovasc~ar 

BI trabajo se presentó ayer 
en el Congreso Americano 
sobre el Ictus celebrado 
en Dalias (BE UU) 

sintomática, ataque cerebrovas
cular maligno y ataque cerebro· 
vascular recurrente. Los objeti
vos secundarios, relacionados 
con la eficacia, incluyeron el vo· 
lumen fi nal del infarto después 
de 72 horas, la puntuación de la 
escala de ataque cerebrovascu
larde los Institutos Nacionales 
de Salud de Estados Unidos a los 
tres días y la puntuación en la es
ca la de valoración de discapaci
dad a los 9Q dlas. 

El fármaco cumplió con todos 
los criterios de valoración prin
cipales de seguridad. Respecto a 
los c rite rios de eficacia, el grupo 
que recibió dos is alta demostró 
la citada d isminución de la mor
taMad del 18% al 5% en compa
ración con el grupo de "placebo. 
Además, la dosis alta logró redu
cirel volumen final del infarto y 
mejorar las puntuaciones de la 
escala de accidentes cerebrovas· 
culares en esas 72 horas. 

Los resultados obtenidos en el 
e nsayo APRIL «demues tran el 
·efecto neuroprotector de ApTOLL 
tras producirse un ictus, prote
giendo el tejido cerebral en ries
go_, explica Ribó. - Estamos muy 
satisfechos del excelente perfil de 
seguridad, tolerabilidad y efica
cia en esta fase: El beneficio que 
hemos observada en los pacientes 
nos hace pensar qué es unfárma
ca con gran potencial para el fu
turo tratamiento. El mismo tam
bién ha mostrado resultados pre
clinicos prometedores en el me
nos frecuente ictus hemorrágico 
y Iª- e.sclerosis múltiple. 
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Los pediatras recriminan a Sacyl 
que dote con 26 plazas a los 
hospitales y abandone la Primaria 
APAPCyL recuerda a la 
Consejería de Sanidad 
. que el 10% de las plazas 
pediátricas de los centros 
de salud están ocupadas 
por médicos de Familia 

A. SANTIAGO 

VALLADOLID. La reciente actuali· 
zación de las planlillas oftánicas 
de profesionales de la Conseje
ría de Sanidad constata _la exis
tencia de una contratación even
tual desmedida y desproporcio' 
nada de pediatras en algunos ser
vicios de esta especialidad de hos
pitales de la comunidad~ en de
trimento de la Atención Primaria, 
que sufre graves carencias de pro
fesionales en atención infanti l. 

La Asociación de Pediatrfa de 
Atención Primaria de· Castilla y 
León (APAPCyL), que r~presen
ta a la gran mayorfa de los pedia
tras que ejercen en el primer nl-

. vel asistencial, advierte del gra
ve problema de la falta de especla

. Ustas en medicina Infantil y del 
perjuicio que supone ofertar la 
inmensa mayoría de las plazas 
en el ámbito hospitalario e n de
trimento de los centros de salud 
pese, a su entender, ser mucho 
más deficitario. 

Explica esta sociedad cientifi
ca que el pasado 27 de enero las 
nuevas plantillas de Sacyl se hi
cieron públicas dentro del Pro
ceso Nacional de Estabilización 
de Interinos (Ley 20/2021 de 28 
de diciembre). As! recoge que la 
Pediatría aumenta sus recursos 
con 26 plazas en los hospitales, 
mientras.que se aprueba solo un 
puesto en Atención Primaria. Un 
reparto «muy desigual_ dentro 

de los hospitales de la comuni
dad y qUe concentra la dotación 
en los grandes complejos y no en 
los periféricos y más pequeños. 
Recuerda APAPCyL que están 
pactadas un total de 79 plazas en 
Pediatría, de las que 59 son me· 
diante concurso y otras 20 por 
concurso-oposición. Es decir, que 
_faltanan 53 plazas de Pediatría 
por regularizar». . 

Argumento incierto 
Las necesidades asistenciales pe-
d iátricas e n la actualidad están 
en Atención frimaria, «donde 
hay plazas sin cubrir por ningún 
médico y un 10% de las mismas 
están ocupadas por otros espe
cialistas", fundamentalmente de 
Familia yComunitaria, de los que 
ta mbién hay escasez. La previ
sión de jubilaciones en 105 pró
ximos años "5C estima en una de 
cada cuatro pediatras, k> que agra
vará el déficit de estos profesio
nales en los centros de salud. La 
respuesta reiterada y recurren
te de la Administración Sanita-

na de falla de pediau-as para cu
brir las plazas ya no es admisi
ble, por no ser cierta: si hay pe
diatras, pero son contratados don
de no sQn necesarios_o 

.Destaca esta sociedad cient!
fica que el desequilibrio de pe
diatras entre ambos niveles asis
tenciales _pone en peligro el ac
tual modelo de atención, donde 
los runos y adolescentes de has
ta 14 años tienen asignado un pe
diatra que se encarga de su asis
tencia desde que nacen . La ac
tual situación en Atención Pri
maria no es favorable, dada la ·so
brecarga asistencial por las co
berturas de a usencias de 
compañeros y la atención sin lí
mite de las agendas». 

Asimismo indica esta organi
zación profesfona! que la $cstión 
de los recursos humanos en los 
servicios de Pediatria en algunos 
hospitales de la comunidad ha 
sido arbitraria, al no obedecer a 
criterios asistenciales ni pobla
cionales, y consentida por la Ge
rencia Regional de Salud. 

Si has tenido un nfflo a POIrtir dell de enero de 2023, ya puedes pedir tu ayuda 

Bpno Nacimiento él lfavésde: v,v.¡w.jcy l ,es/bono~a·cimlentol . 
o en el t e léfono 012 
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~J~ntade 
Castilla y León 
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ATENTOS A ... 'Puro Teatro' en la 
Sala Julio Michel 

Dentro de ¡atemporada del ciclo 'Puro Teatro', que ha pro
gramado un repertorio en el escenario de la Sala Julio MI· 
chel, de La Cárcel deSegovia, hasta abril, este sábado, 11 de 
febrero. a las 20.30 horas, se representa 'Lo siento. no era yo', 
dirigida por María Uruñuela, con los actores Esther Berzal, 
dramaturga. Lamen Gumucclo y Ana Belén Camarero. Cuen· 
ta la historia de Cannen, una chicaJo\"en, fueneysegur¡¡, pe· 

. ro!,o puededonnlIporculpadeWla foto su)'3.. 

Fin a 12 años de inmovilismo judicial 
con la 'ley de plazos' para el aborto 

• •• 

El propio 
presidente del 
partido recurrente 
considera que la 
ley; vista hoy, es 
«correcta y 
constitucional» 

fJ recurso presentado por el Panido Popular a 
la Ley Orgánica que regula la interrupción vo
luntaria del embarazo se habra conwnido en 
un hito en la historia del Tribunal Constitu
cional. Jamás un recurso habla estado tanto 
tiempo, 12 ai'lOs, sobre la mesa del pleno de'] 
tribunal de garantías sin que ni siquiera fuera 
debatido. Esto demostraba dos cosas: que el 
poder judicial también está sometido a ten
siones ideológicas y que habra dudas acerca 
de la oportmudad de la nomla, al menos en el 
contexto histórico en el que fue concebida y 
aprobada por el Ejecuti\·o deJosé Luis Rodrf
guezZapatero. 

La 'ley del aborlo' pasó ~ la historia como 
'ley de plazos' al sustituir los tres supuestos 
contemplados para interrumpir legalmente 
un embarazo, que estuvieron vigentes en Es
pana durante un cuarto de siglo, por un ¡uti
culada que pennite el aborto sin que medie 
supuesto alguno siempre ycuando se haga 
dentro de las 14 primeras semanas de emba
razo. En el fondo, la 'ley de plazos' vigenle en 
Espai'la desde 20 10 converge con la marorfa 
de las promulgadas en el ámbim ewopeo. De 
hecho, tres de los cuatro magistrados conser
vadores del pleno del Constitucional no se 
oponen a los plazos establecidos. 

cláusula de conciencia de los sanitarios, as
pectos que han quedado despejados en ape
nas dos días y que se resolverán entregando la 
documentación a la mujer en un sobre cerra
do y dejando pasar tres días de 'renexión' ano 
tes de practicar la Interrupción voluntaria. Ha 
sido el bloque 'progresista' del TC el que ha ce
rrado filas para sacar adelante el aval, si bien 
tanlpoco parece que la causa haya generado 
inCendio alguno, máxime cuando el propio 
presidente del partido recurrente, Alberto NIl
ñez Feijóo, considera que ¡aley, vista ho)', es 
.. correcta yconstitucional. , entrcgando asl a 
\'oxel rendimiento político que por la margen 
derecha se pudiera sacar a la oposición frontal 
a lanonna 

España podrá ahora \"ol\"er a centrar la aten
ción en otras muchas políticas rclevantes que 
están sometidas a un proceso de reforma o 
pretenden estarlo si se produce un cambio de 
gobierno. Enrocarse en debatir una ley que 
lleva mAs de unadécada vigente, que se aplica 
efeeuvameme y que el partido que la IoXumÓ 
considera homologable a'la de las democra· 
clas occidentales más. consolidadas no cotiza 
encre las prioridades de la sociedad española. 
Mejor dedicar esfuerzos a legislar más y mejor 
en la protección de la famil ia reduciendo la 
depredación fiscal que lleva al\os comirtien· 
do el reto de tener hijos en una misión, para 
muchos, imposib.le. 

••• 

HUGO MARTIN 
POETA 

GanaelIX 
Premio de 
Poesía 
Este filóloqo e 
historiador segoviano 
ha ganado el Premio 
Nacional de Poesía 
'Grande Aquirre' con 
su poemario '"La 
sensibilidad enferma", 
con unanimidad del 
jurado compuesto por 
Luis Alberto de 
Cuenca, Juan Carlos 
Mestre e Ignac!o 
E!guero. 

Las diferencias estribaban en el aspecto for
mal, ymás concretame.nte en el procedimien
to para informar a la madre gestante o en la 

GRACILlANO MANOLO SERGIO BlÁZQUEZ 
ESTRADA MADRIGAL HOSTELERO 
PTE. COLEGIO MUSICO y PINTOR 
DE M~D I COS Cobra por 
Una plaza 

Obras sin servir agua 
para los 

trampa y del grifo 
médicos 

con cartón 
En su reslauranle de 

Esta muestra que se Pedrala tiene fijado 
El pleno de la capital puede visilar en la en la carta el precio 
ha aprobado sala de la Casa de la de 4,5 euros por 
unánimenle llamar Cultura, hasla el25de servjr un vaso de agua 
Plaza de los Médicos, marzo, la conforman del grifo, lo que ha 
a la actual de los obras creadas con conllevado una 
Regidores, donde cartones recogidos de denufKia de la 
encuentra la sede la calle que contienen organización de 
of icial del colegio, pinceladas cOfIsumldores facua. 
gestiones que inició el surrealistas y Argumenta que son 
anterior titular dadaistas. con mezcla una e,mpresa V que su 
Enrique Guilaberl. de denUl"\Cia social. Irabajo se cobra. 

FRANCISCO 
NICOLÁS GÓME Z 
INVESTIGADO 

Va por el 
quinto 
juicio 
El 'Pequeño Nicolás' 
se ha enfrentado, esta 
semana, a su quinto 
juicio, después de ser 
condenado en tres 
causas V absuelto en 
una de eUas. la 
fiscalía le pide ahore 
9 años V 9 meses de 
cárcel por presunta 
Integración en grupo 
criminal, entre otros. 

QUISICOSAS 

LUCHA CONTRA 
LA VIOLENCIA 
»> Los escritores Antonio 
Mercero, Aqustfn fernández y 
J orge Oraz, que forman el colectivo 
Carmen Mola, Premio Planeta . 
2021, confesaron en Zamarramala 
que reflejan la violencia contra las 
mujeres y los niños, <dos que en 
principio son más débiles», y 
busca n «denunciarla y luchar 
contra ella», Honrados y contentos 
con recIbir el 'Matahombres de 

us a1aldesas (011 d colectivoCarmfn "'0101./0.1. 

Oro', en e l dla de Santa Águeda, de 
manos de las a lcaldesas de este 
año, Cristina Mateo Marfa y Berta 
Mateo Velasco, Fernández Bromeó 
sobre el pinChO que, a su Juicio,· 
sequro que tiene su efectividad 
como arma, ya que en sus novelas 
van de eso: «De ensayar cómo 
ases inar», Evocando su niñez, la 
perIodista segoviana, Maca rena 
Bartolomé, encargada de la crónica 
parlamentaria en TVE, recibió el 
trtulo de 'Ome Bueno y Leal' dando 
paso al pregón de Samantha 
Vallejo·Nájera, Jurado de 
Masterchef, que recurrió al 
ChatGPT para elaborar su texto. Y 
no faltaron los Utulos de 8quede ras 
honorarias para la alcaldesa, Clara 
Martfn: la vicepresidenta de la 
Diputación, Sara Dueñas, ad como 

.Marta Soler Vlqll y Susana Marote 
Ramos, 

Visitas a Correos 
») Las 12 oficinas de Correos de la 
provincia de Segovia recibieron 
295.674 visitas en 2022. El 63 por 
ciento fueron de clientes para realizar 
env(os o adquirir otros productos o 
servicios, mientras que el 37 por cienlo 
restante de personas que se dirigieron 
para recoger sus envíos. La cifra se 
mantuvo en 2022 en niveles simila res 
a los del año anterior. La oferta se 
completó con nuevos servicios como 
los que ofrecen los carteros rurales a 
domicilio o el envío y re<:ogida de 
paquetes a través de las taquiUas 
inteliqentes Citvpaq. 
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FUNDACIÓ N IDIS I PONER Al PACIENTE COMO ElE VERTEBRADOR 

U
a continuidad asistencial es 
el conjunto de procesos 

ueslOS en marcha deforma 
nlegrada por el sistema sao 

nltruiricon el fin deofrettr al pacien. 
te la' atendón sanitaria que preci ~ 
con independencia d!.'1 sistema sao 
nltario (público o privado), Sin em
bargo, la realidad hoy no responde a 
esta defInición teórica, puesto que 
ex!slt'n protocolos que no priorizan 
al paciente. En este sentido. .desde 
la Fundación IDIS consideramos 
que establecer la continuidad asis· 
tendal en nuestro sistema sanitario 
es lmprcsdndible. No es una opción, 
es una obligación que Impacta di· 
rtttamenle en el derecho de los p.1.. 
cientes a transitar por el sistema de 
una fomlaHbni, buscando los mejo· 
res resu1tados para su problema mé· 
dico. Con ello consegulriamos redu· 
cir la presl6n a!;istenclal.del sistema 

· plíblico:c\1taríamos redundancias, 
y facilitaríamos la tarea de los facul· 
tati\'Qs, mejorando, sin duda, la ex
periencia del padente, así como los 
resultados sanitarios yde salud, fu· 
raque esto se produzca es necesario , 
oontar con herramientas de intero· 
pcrabilidad y propuestas de cambio 
que nos permitan llegar a ella e im· 
Jlulsar [a cooperación entre la sanl· 
dad privada ylasanidad pública pa. 
ra promo\'erun modelo sanitario y 
sociosanitarlo más sostenible, sinér
glco y eficiente.. Asf lo asegur6 Juan 
Aixtrca. presldeme del Instituto para 
el Desarrollo e Integración de la 53· 
nldad (Fundación 1015), durante la 
Jornada ID/S: COl/ti' l liMad asiste/!· 
dal y paciente único. en la que se pre
sentaron los resultados del informe 
del misffionombrc. 

Fl análisis recoge la pércepci6n y 
oplnl6n de pacientés )' profesiona. 
les en reladón con aspectos relacio
nados C(Jn la mencionada conti· 
nuldadasl.stendalJuntoa ello 

· desarrollauncasodemode 
una paciente con cáncer 
de mama paia mostrar los 
puntos de ruptura exis
tentes yrealizarunas pro· 

· puestasenprodelpaden· 
teye6dencladel sistema. 

Los resultados de la en-
. cuesta a poblaci6n revelan 
queun 70,2 por dento de la po. 
blación considera fundamen· 
tal impulsar la cooperad6n 
entre lasanldad privada 
ylasru.ud.3.d publicapa. 
rlt promover un mo· 
delo sarutarloysodo
sanitario más soste-
nible. Asimismo, un 

· 65pordemodelapo· 
blación considera muy 
positim, bastante posi-
tivo y positivo el recibir 

tratamiento o hacerse pruebas en la 
sanidad pública y prh'ada y que to· 
dos los datos puedan serreconoci· 
dos yevaluatlos por el profesional 
que le atienda en cada momento. 

Ademásdeestos datos. sonde in
terés los incluidos en el I/lfomle so· 
bre la fJt'rupciólI social del edllcer en 
Espnlla.·realizado por la Fundación 
ECO dentro desu proyécto Calleer 
Now, en los que se observa que un 
40 por ciento de la población consi· 
dera que la detección precoz es el 
~a más relevante en cáncer, segui· 
da porla im'cstigación.los profe
sionales, por su parte, creen que pa
ra que exista la continuidad as[sten
cial es preciso ubicar al paciente 
como eje vertebrador, siendo el siso 
temael que se adapte al pacientey 
noalm'és. 

La directora general de la Funda
ción IOIS, Marta Villanucva, explicó 
que _junto a las valoraciones de pa
dentes y profesionales. se ha Uevado 
a cabo un estudio para anali2arcuál 

es el \1aje del pacienle con cáncer 
de mama con el objeti\'Ode \'Crcuá· 
les son Jos puntos de ruptura que 
puede haber en el proceso asisten· 
cial, con el fin de buscar soluciones 
y analizar qué Impacto tendria en el 
paciente, en el profesionaJ sanitario 
yen el sistema si se mitigaran estos 
problemas~. 

PUNTOS DE RUPTU RA. Coninde
pendencia de cómo sea el tránsito 
del paciente en el sistema sanitario 
se observa que hay seis puntos de 
ruptura, que a \'eces se companen 
en el sistema público, en el sistema 
privado o cuando un paciente se 
cambiade uno a otro. En primerlu· 
gar, se observa que existe una de fal· 
ta de programas integrados de pre· 
venci6n y también de personaliza· 
ciÓn. La pérdida de trazabllidad de 
la infonnación también se muestr.l 
como uno de los obstáculos, como 
consecuencia de las difirultades en· 
contr.ldas en el proceso de realizar 

El objetivo que 
se persigue es· 
acompañar 
a la persona en 
todo su proceso 

una prueba diagnóstica, biopsia y 
confinnad6n del di3gnóstico. Laca· 
rencia de protocolos homogéneos y 
armonización de estructums de 
apoyo. la duplicidad de citas y de 
pruebas y la falta de acceso a trata
mientos innovadores completan el 
listado de barreras detectadas. 

Sobre estas baneras se habló en 
lajomada en la que Elena D(ez, pa· . 
ciente con cánce r de mama, relató 

EN PRO DE UN SISTEMA 
SANITARIO INTEGRADO 

Un 70,2 por ciento de la población considera fundamental impulsar 
la cooperación privada y pública para promover un modelo sostenible 
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su experiencia durante su trata· 
miento y su vi\'Cncia como padente 
de la falta de continuidad as[sten
cial, incidiendo en la necesidad de 
que exista con\'ersación entre siste
mas ydeque se comidcrc al paden. 
tecomo un continuo, pensando de 
\'Crdad en él durante su \iaje . . 

Durante la sesi6n lu\'O lugar la 
mesa redonda Co/ltillllidnd asurell-
00/, e/m\? de 1111 sistema sal/irario in· 
tegrado, en la que participó Carina 
Escobar. presldentadela Piatafonna 
de Organizaciones de Pacientes; 
Francisco Ja\ier Martínez Ptromin
go. d.lrcctor general de coordinación 
sociosanitaria en el $ermas, yel doc· 
tor Javier Román, director médico 
del lnstituto Oncol6gico 10B Hospl. 
tal RuberIntemacional. Todos ellos 
aseguran confiar en que la coll.tinui. 
dad asistencial \'3 a ser una realidad, 
a pesar de que existan ahora trabas 
y, en adelante, un gran trabajo para 
lograr la interopcrabllidad de siste
mas necesaria; y reseñaron la con
\'eniencia de apostar desde los dis
tintos ámbitos por la continuidad 
en la asistencia a,los pacientes y dar 
respuesta a la necesidad que e.uste. 

OPINiÓN DE LOS EX PERTOS, El 
análisis de toda la informaci6n reco· 
glda permite realizar tres propuestas 
con el fin de meJorar el viaje del pa
ciente desde su inicio, hasta el segui· 
mientoycontrol posterior a la supe
raci6n de la enfermedad y lograr asf 

. u na continuidad asistencial real El 

.informe de miS propone crear una 
Estrategia integrada de planes de 
pre\'Cllción y promocl6n de la salud 
para preparar a los profesionales a 
identificar variables de riesgo y acó
\'llC programas especificas de detec
cl6n precoz cuando sean nccesarios . 
yde fonna homogénea. 

Asimismo, aboga por la creaci6n 
de comités mixtos por 

áreas sanitarias con fI· 
nes terapéuticos y de 
Investigación, facill· 
tanda la dispensación 
del tratamiento o lain· 
ciusi6n en un ensayo 
clínico en base a evi· 
denciasdinlcas de foro 
ma protocolizada. Por 
último. se proponege· 
nerarestructwas inte
grndascon gruposmul· 
tidlsoplinares de aPOro 
como herramienta fun · 
damental para paner en ............ ~ 
contacto diferentes..,seM
cios yespccialid:fifes con 

el objeti\'O de aportar la 
mejor alternativa. terapéu. 

tica para los paoentes. Todo 
ello redundará en un mayor 

acompañamiento del paden· 
te durante todo su viaje asis

tencial. 
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