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Hoy no me puedo levantar: 
En busca de la Motivación

Programa

D. David Manzano Moro
Psicólogo en Asociación Española contra el Cáncer (aecc) Segovia.
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HORARIO ATENCIÓN AL COLEGIADO:
Lunes a Jueves

de 9 a 14:30 h. y 16:30 a 19:30 h.
Viernes

de 8 a 15:00 h.

Hoy no me puedo levantar: 
En busca de la Motivación

El 22 y 29 de marzo tendrá lugar en 
el Colegio de Médicos estas sesiones 
formativas

D. David Manzano Moro
Psicólogo en Asociación Española contra 
el Cáncer (aecc) Segovia.

Modera: 
Dra. María Cornide Santos
Servicio de Oncología Médica del Hospi-
tal General de Segovia - Vocal Médicos de 
Hospitales ICOM Segovia

Podéis inscribiros a las mismas 
pulsando aquí

Sesión One Health
Colaboración con Asociación Andrés Laguna

Dra. MARGARITA DEL VAL LATORRE
Química, Viróloga e Inmunóloga · Investigadora Científica del Consejo Superior 
de Investigaciones Científicas en el Centro de Biología Molecular Severo Ochoa · 
Coordinadora de la Plataforma Interdisciplinar en Salud Global Del CSIC

Prof. Dr. JUAN JOSÉ BADIOLA DÍEZ
Catedrático emérito de Sanidad Animal. Director del Centro de Encefalopatías y 
Enfermedades Transmisibles Emergentes. Universidad de Zaragoza.

Moderadores:
Dr. Fco. Javier Tejedor MARTÍN
Presidente de la Asociación Andrés Laguna para la Promoción de las Ciencias de 
la Salud. Académico de la Academia de Ciencias Veterinarias de Castilla y León.

Dr. Graciliano Estrada Trigueros
Presidente del Colegio de Médicos de Segovia.

Podéis inscribiros a la sesión pulsando aquí

https://www.fccomsegovia.com/formulario/inscripcioncursos.html
https://www.fccomsegovia.com/formulario/inscripcioncursos.html
https://www.fccomsegovia.com/formulario/inscripcioncursos.html
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Formación en el Colegio de Médicos de Segovia

Actividades de Marzo y Abril

Podéis acceder a las actividadades previstas para el mes de marzo Pulsando aquí 

Observatorio contra las Agresiones 

Datos 2022 Observatorio contra las Agresiones CGCOM

Adjuntamos la nota de la Prensa de la OMC en la sección de Anexos

Comunicaciones de Interés

Paseos para descubrir la naturaleza y cultura segovianas

Jorge nos ha preparado las rutas de Primavera

Adjuntamos la nota de prensa en la sección de Anexos

Una nueva solución para planificar el futuro de los autónomos y trabajadores por 
cuenta propia

Información sobre los planes de Pensiones en virtud de los acuerdos económicos con CaixaBank

Adjuntamos la información en la sección de Anexos

Oferta Complejo San Juan (Alicante) Para Colegiados

Información de PSN en virtud del acuerdo de colaboración

Adjuntamos la información en la sección de Anexos

Secciones Informativas 

https://www.fccomsegovia.com/calendario/marzo.html
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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.

Ofertas FUNDACIÓ ASSISTENCIAL DE MÚTUA DE TERRASSA

Adjuntamos las ofertas 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
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Datos 2022 Observatorio contra las Agresiones CGCOM

Las agresiones a la profesión médica baten 

• 843 casos registrados en los colegios de médicos, 
año anterior, un aumento del 38%
 

• Atención Primaria acumula 
 

• El 61% de las agresiones las reciben las médicas
 

• 9 de cada 10 agresiones se producen en el ámbito público
 

• El Observatorio Nacional de Agresiones del CGCOM ha registrado 
desde 2011, 6492
 

• De todas las agresiones recibidas y comunicadas acabaron en baja 
laboral el 16%  
 

• El 21% de las agresiones es por causas ajenas a la atención médica
 

• Cada diez horas un/a médico/a es agredido/a en España

 
Con motivo del Día Europeo Contra las Agresiones a Médicos y Profesionales 
Sanitarios, que se celebra este sábado
Médicos (CGCOM) ha presentado hoy los 
cifras que baten el récord histórico de agresiones a la profesión médica, 

con 843 acciones violentas comunicadas a los colegios de médicos, lo que 
supone un 38% más que el año anterior

El Observatorio Contra las Agresiones del CGCOM recogió 
843 agresiones, 231 más que el año anterior, lo que sitúa 
2010 en 6492 agresiones

El Dr. José María Rodríguez 
del Observatorio Nacional de Agresiones
primera jornada europea de agresiones al personal sanitario que ha contado 
con representantes de otras órdenes médicas de la Unión Europea

Médica de Atención Primaria, perfil de la agresión

De todas las agresiones sufridas el 
consolida la tendencia de los últimos años en los que las mujeres sufren la 
mayor parte de las agresiones

El ámbito de la Atención Primaria

casos, un porcentaje que
no es homogéneo en todas las CCAA.

28014 Madrid - Departamento de Comunicación - prensa@cgcom.es - Telf.: 91 431 77 80 Ext. 5 

 

Observatorio contra las Agresiones CGCOM

Las agresiones a la profesión médica baten 

récord en 2022 

casos registrados en los colegios de médicos, 231 
, un aumento del 38% 

Atención Primaria acumula el 43% de las agresiones  

% de las agresiones las reciben las médicas 

9 de cada 10 agresiones se producen en el ámbito público

El Observatorio Nacional de Agresiones del CGCOM ha registrado 
6492 agresiones  

De todas las agresiones recibidas y comunicadas acabaron en baja 

% de las agresiones es por causas ajenas a la atención médica

horas un/a médico/a es agredido/a en España

Día Europeo Contra las Agresiones a Médicos y Profesionales 
se celebra este sábado, 12 de marzo, el Consejo General de 

ha presentado hoy los datos registrados duran
baten el récord histórico de agresiones a la profesión médica, 

acciones violentas comunicadas a los colegios de médicos, lo que 
38% más que el año anterior. 

El Observatorio Contra las Agresiones del CGCOM recogió en 202
más que el año anterior, lo que sitúa la cifra total desde 

agresiones. 

José María Rodríguez Vicente, secretario general del CGCOM
Observatorio Nacional de Agresiones, ha presentado los datos 

primera jornada europea de agresiones al personal sanitario que ha contado 
con representantes de otras órdenes médicas de la Unión Europea

Médica de Atención Primaria, perfil de la agresión 

De todas las agresiones sufridas el 61% corresponde a mujeres

consolida la tendencia de los últimos años en los que las mujeres sufren la 
mayor parte de las agresiones. 

Atención Primaria las agresiones representan el
un porcentaje que, aunque experimenta un descenso a nivel nacional

no es homogéneo en todas las CCAA. Por detrás se sitúan los Hospitales
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Observatorio contra las Agresiones CGCOM 

Las agresiones a la profesión médica baten 

231 más que el 

9 de cada 10 agresiones se producen en el ámbito público 

El Observatorio Nacional de Agresiones del CGCOM ha registrado 

De todas las agresiones recibidas y comunicadas acabaron en baja 

% de las agresiones es por causas ajenas a la atención médica 

horas un/a médico/a es agredido/a en España 

Día Europeo Contra las Agresiones a Médicos y Profesionales 
el Consejo General de 

datos registrados durante 2022, unas 
baten el récord histórico de agresiones a la profesión médica, 

acciones violentas comunicadas a los colegios de médicos, lo que 

en 2022 un total de 
la cifra total desde 

del CGCOM y miembro 
los datos dentro de la 

primera jornada europea de agresiones al personal sanitario que ha contado 
con representantes de otras órdenes médicas de la Unión Europea. 

orresponde a mujeres, un dato que 
consolida la tendencia de los últimos años en los que las mujeres sufren la 

las agresiones representan el 43 % de los 

a nivel nacional, 
los Hospitales que 
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sube cinco puntos y se 
Hospitales (9%) y Urgencias de Atención Primaria (

Las insultos y vejaciones

repuntan las agresiones físicas

Respecto a los diferentes tipos de agresiones sufridas, 
se produjeron insultos y amenazas, 
que el 16% restante fueron agresiones que acabaron en lesiones físicas, 
sufriéndolas en un 56% las mujeres y un 44% los hombres
aumento registrado en lesiones (+3%).

De todas las agresiones recibidas y 
10% de las mismas.  

El 21% de las agresiones no están relacionadas con temas asistenciales 

sino estructurales 

Dos de cada diez agresiones no están relacionadas con atención médica o 
cuestiones asistenciales. Dentro de este ámbito “estructural” destaca con un 
64,3% el tiempo en ser atendido, seguido de un mal funcionamiento del centro 
(24%9 y de aquello relacionado con los protocolos COVID

Dentro de las causas asistenciales d
la discrepancia con la atención médica recibida 
También son motivos de agresiones 
recetar lo propuesto por el paciente (1
incapacidad temporal (10,6%) y, por último, informes no acordes a las 
pretensiones (9,9%). 

Respecto al tipo de ejercicio

año 2021, también mantienen datos similares a los de años anteriores con una 
clara preponderancia del ejercicio público (8

De todas las agresiones, el 9
la distribución por edades el informe resalta que 
de edad se ha producido entr

años) que ya representan una cuarta parte de los agredidos (25,4%).

Sigue aumentando el asesoramiento a los profesionales agredidos

Otro dato que pone en relieve el informe de 
ascendente de años anteriores
apoyo por parte del centro de trabajo
puntos más que el año anterior

Tipología de agresores

En cuanto a la tipología de los agresores

que son principalmente pacientes programados (
pacientes no programados (2

Observatorio de Agresiones del CGCOM

28014 Madrid - Departamento de Comunicación - prensa@cgcom.es - Telf.: 91 431 77 80 Ext. 5 

 

sube cinco puntos y se coloca en el 27%, por delante de 
Urgencias de Atención Primaria (8%).  

vejaciones representan casi la mitad de las agresiones y 

repuntan las agresiones físicas 

Respecto a los diferentes tipos de agresiones sufridas, en el 84
se produjeron insultos y amenazas, mayoritariamente a mujeres

te fueron agresiones que acabaron en lesiones físicas, 
en un 56% las mujeres y un 44% los hombres. Cabe destacar el 

aumento registrado en lesiones (+3%). 

De todas las agresiones recibidas y comunicadas acabaron en baja laboral el 

El 21% de las agresiones no están relacionadas con temas asistenciales 

Dos de cada diez agresiones no están relacionadas con atención médica o 
cuestiones asistenciales. Dentro de este ámbito “estructural” destaca con un 

iempo en ser atendido, seguido de un mal funcionamiento del centro 
(24%9 y de aquello relacionado con los protocolos COVIDC19 (11,7%).

Dentro de las causas asistenciales de nuevo la principal causa de la agresión es 
la discrepancia con la atención médica recibida que se sitúa en el 53%
ambién son motivos de agresiones las discrepancias personales (1

recetar lo propuesto por el paciente (12,4%), aquello relacionad
incapacidad temporal (10,6%) y, por último, informes no acordes a las 

tipo de ejercicio en el que se ha producido las agresiones en el 
1, también mantienen datos similares a los de años anteriores con una 

ara preponderancia del ejercicio público (89%) frente al privado (1

De todas las agresiones, el 95,1% se producen en horario y entorno laboral.
la distribución por edades el informe resalta que el mayor aumento por rango 

se ha producido entre los colegiados más jóvenes (menos de 35 

años) que ya representan una cuarta parte de los agredidos (25,4%).

Sigue aumentando el asesoramiento a los profesionales agredidos

Otro dato que pone en relieve el informe de 2022 y que continúa con la línea 
ascendente de años anteriores es que cada vez más profesionales reciben 

apoyo por parte del centro de trabajo. En concreto en 2021
puntos más que el año anterior, un dato que marca nuevo récord.

res 

tipología de los agresores en el año 2021, los datos 
principalmente pacientes programados (48%), seguidos de los 

pacientes no programados (28%) y los acompañantes (22%).  

Observatorio de Agresiones del CGCOM  
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 Urgencias de 

la mitad de las agresiones y 

4% de los casos 
mayoritariamente a mujeres, mientas 

te fueron agresiones que acabaron en lesiones físicas, 
Cabe destacar el 

comunicadas acabaron en baja laboral el 

El 21% de las agresiones no están relacionadas con temas asistenciales 

Dos de cada diez agresiones no están relacionadas con atención médica o 
cuestiones asistenciales. Dentro de este ámbito “estructural” destaca con un 

iempo en ser atendido, seguido de un mal funcionamiento del centro 
19 (11,7%). 

e nuevo la principal causa de la agresión es 
que se sitúa en el 53%. 

las discrepancias personales (13,8%); no 
aquello relacionado con la 

incapacidad temporal (10,6%) y, por último, informes no acordes a las 

en el que se ha producido las agresiones en el 
1, también mantienen datos similares a los de años anteriores con una 

%) frente al privado (11%). 
% se producen en horario y entorno laboral. En 

el mayor aumento por rango 
más jóvenes (menos de 35 

años) que ya representan una cuarta parte de los agredidos (25,4%). 

Sigue aumentando el asesoramiento a los profesionales agredidos 

y que continúa con la línea 
cada vez más profesionales reciben 

1 el 67%, seis 
, un dato que marca nuevo récord. 

los datos muestran 
seguidos de los 
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El Observatorio Nacional de Agresiones está formado por los doctores: José 
María Rodríguez Vicente, secretario general de
Observatorio ante la Asamblea General; 
CGCOM; Dr. Gaspar Garrote, secret
Cádiz y portavoz del Observatorio de Agresiones; Manuel Muñoz García de la 
Pastora, presidente COM Ávila, y los secretarios de los Colegios de Córdoba, 
Rosa Mª Marín; Ourense, José Manuel Bendaña; 

El CGCOM, que agrupa a los 52 Colegios de Médicos de toda España, puso en 
marcha el este Observatorio a raíz de la muerte, en 2009, de la Dra. María 
Eugenia Moreno, una residente de 34 años que fue asesinada por un paciente 
cuando se encontraba trabajando en el Centro de Salud de Moratalla (Murcia).

Los datos que se presentan anualmente desde 2010 emanan de las 
comunicaciones que los médicos y médicas que han sufrido una agresión 
trasladan a sus respectivos Colegios. Estas cifras permiten dispone
hoja de ruta común y conocer a fondo el mapa de la agresión en sus múltiples 
formas (edad, sexo, especialidad, entorno asistencial, ámbito de ejercicio, 
características del agresor, efectos colaterales, escenarios jurídicos y 
respuestas desde tribunales) al disponer de una casuística cercana de más de 
6.000 casos.  

 

28014 Madrid - Departamento de Comunicación - prensa@cgcom.es - Telf.: 91 431 77 80 Ext. 5 

 

Observatorio Nacional de Agresiones está formado por los doctores: José 
María Rodríguez Vicente, secretario general del CGCOM y responsable del 
Observatorio ante la Asamblea General; la Dra. Rosa Arroyo, vicesecretaria del 

Dr. Gaspar Garrote, secretario general del Colegio de Médicos de 
del Observatorio de Agresiones; Manuel Muñoz García de la 

Pastora, presidente COM Ávila, y los secretarios de los Colegios de Córdoba, 
Rosa Mª Marín; Ourense, José Manuel Bendaña; y Zamora, Luis Alfon

, que agrupa a los 52 Colegios de Médicos de toda España, puso en 
marcha el este Observatorio a raíz de la muerte, en 2009, de la Dra. María 
Eugenia Moreno, una residente de 34 años que fue asesinada por un paciente 

trabajando en el Centro de Salud de Moratalla (Murcia).

Los datos que se presentan anualmente desde 2010 emanan de las 
comunicaciones que los médicos y médicas que han sufrido una agresión 

a sus respectivos Colegios. Estas cifras permiten dispone
hoja de ruta común y conocer a fondo el mapa de la agresión en sus múltiples 
formas (edad, sexo, especialidad, entorno asistencial, ámbito de ejercicio, 
características del agresor, efectos colaterales, escenarios jurídicos y 

unales) al disponer de una casuística cercana de más de 

Madrid, 9 de marzo de 20
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Observatorio Nacional de Agresiones está formado por los doctores: José 
y responsable del 

la Dra. Rosa Arroyo, vicesecretaria del 
ario general del Colegio de Médicos de 

del Observatorio de Agresiones; Manuel Muñoz García de la 
Pastora, presidente COM Ávila, y los secretarios de los Colegios de Córdoba, 

Zamora, Luis Alfonso Pérez.  

, que agrupa a los 52 Colegios de Médicos de toda España, puso en 
marcha el este Observatorio a raíz de la muerte, en 2009, de la Dra. María 
Eugenia Moreno, una residente de 34 años que fue asesinada por un paciente 

trabajando en el Centro de Salud de Moratalla (Murcia). 

Los datos que se presentan anualmente desde 2010 emanan de las 
comunicaciones que los médicos y médicas que han sufrido una agresión 

a sus respectivos Colegios. Estas cifras permiten disponer de una 
hoja de ruta común y conocer a fondo el mapa de la agresión en sus múltiples 
formas (edad, sexo, especialidad, entorno asistencial, ámbito de ejercicio, 
características del agresor, efectos colaterales, escenarios jurídicos y 

unales) al disponer de una casuística cercana de más de 

de marzo de 2023 
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Itinerarios para la primavera 2023 

 

Las lagunas de Cantalejo 
 
Fecha: 1 de abril 
 

Ubicadas en los extensos bosques de la Tierra de Pinares, las lagunas de Cantalejo 

conforman uno de los ecosistemas acuáticos más singulares e importantes de la 

provincia. Constituido por más de una decena de lagunas, supone el único humedal 

de la península, junto con Doñana, que está asentado sobre dunas, lo que confiere 

a este espacio un gran valor paisajístico, geológico y geomorfológico. Albergan, 

además, una variada flora y fauna, entre las que se encuentran especies poco 

comunes en nuestra provincia. Todo ello ha llevado a que este valioso enclave se 

proteja bajo las figuras de Zona de Especial Conservación (ZEC) y Zona de Especial 

Protección para las Aves (ZEPA), dentro de la red Natura 2000. Nuestro paseo 

recorre las lagunas más importantes e interesantes  de este  enclave, a través de 

un itinerario circular que nos permitirá admirar su paisaje y valores ambientales. 

 

Recorrido: circular entrono a las lagunas de Cantalejo 

 

Distancia aproximada: 9 km 

 

Punto de encuentro: Parking de la laguna de 

Navalhornos. Carretera SG- 205, Cantalejo- Cuéllar Km.36  

 

Hora de comienzo: 10 de la mañana 

 

 

Puntos de interés 
 
 Lagunas de Cantalejo 

 Formaciones dunares de interés geomorfológico 

 Flora y fauna de interés especial 

 Miradores y paseos ornitológicos 

 Pinares de pino resinero 
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El Cerro de los Almadenes y la Risca de Valdeprados 
 
Fecha: 6 de Mayo 

 
Nuestro segundo paseo primaveral discurre por el pie de monte de la sierra de 

Guararrama, visitando diversos parajes de alto interés paisajístico, ambiental e 

histórico. Partiendo de Otero de Herreros, visitaremos el Cerro de los Almadenes, 

considerado el yacimiento arqueológico, dedicado a la metalurgía, más importante 

del centro peninsular. Pero esto es solo el comienzo de nuestro viaje, que recorrerá 

el valle del río Moros y un singular bosque de quejigos para llegar a la “Risca de 

Valdeprados”, un impresionante desfiladero que este río Moros ha excavado en su 

camino hacia la llanura castellana. 

 

Recorrido: Otero de Herreros- Cerro de los Almadenes- Risca de Valdeprados- 

Otero de Herreros 
 

Distancia aproximada: 13 Km 
 
Punto de encuentro: Plaza de Otero de Herreros 

 
Hora: 9.30 de la mañana.  

 
Puntos de interés 

 
 Otero de Herreros 

 Torre medieval de Valdeprados 

 Yacimiento arqueológico del cerro de los Almadenes 

 Bosque de quejigos 

 Risca de Valdeprados 

 Valle del río Moros 

 Leyendas tradicionales de Valdeprados 
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El Hayedo de la Pedrosa  
 

Fecha: 3 de junio 
 

Situado en la Sierra de Ayllón, el hayedo de la Pedrosa, supone un auténtico tesoro 

botánico, puesto que constituye uno de los hayedos más meridionales de la 

península. Este precioso enclave natural, nos mostrará sus mejores galas 

primaverales, mostrando la majestuosidad del bosque y de  hayas que lo 

conforman, algunas de ellas de gran porte. Además, este hayedo supone un punto 

de interés por la interesante flora de su sotobosque, presentando especies muy 

raras en nuestras latitudes. Nuestro paseo partirá desde el pueblo de Riofrío de 

Riaza, para subir, en suave ascenso, hasta el puerto de la quesera, a través del 

“Camino viejo de Peñalva”.  Este antiguo sendero, que une las provincias de 

Segovia con Guadalajara, atraviesa los extensos robledales del pie de sierra nos 

conducirá hasta el hayedo a través de un mágico recorrido. 

 

 

Recorrido: Ríofrío de Riaza-Hayedo de la Pedrosa-  

Riofrío de Riaza  

 

Distancia aproximada: 12 Km  

 

Punto de encuentro: Plaza del Ayuntamiento de  

Riofrío de Riaza  

 

Hora: 10 de la mañana.  

 

 
Puntos de interés  

 

 
 

 

 

 

 Pueblo de Riofío de Riaza 

 Hayedo de la Pedrosa  

 Vistas panorámicas de la Sierra de Ayllón y  

su pie de monte  

 Bosque de robles  

  Fauna y flora de interés especial 
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En CaixaBank sabemos lo importante que es para nuestros clientes poder mirar al futuro con 
tranquilidad.

Por ese motivo, ponemos a tu disposición el primer Plan de Pensiones de Empleo Simplifi cado 
de la Federación Nacional de Asociaciones de Trabajadores Autónomos - ATA1, diseñado 
exclusivamente para trabajadores por cuenta propia y autónomos.

Un gran plan para tu futuro

Gracias a este nuevo plan de ahorro a largo plazo, a partir del 2023 los autónomos y 
trabajadores por cuenta propia podrán incrementar tu capacidad de ahorro gracias a que 
aumentará el límite de aportación a este plan de empleo, complementando así tu futura 
pensión pública. Además, también podrán acceder a mayores reducciones fi scales2 en la 
declaración de la renta que las previstas actualmente.

Flexibilidad en las aportaciones

Además, podrán realizar aportaciones con total fl exibilidad y comodidad, de forma 
periódica (mensuales, trimestrales, semestrales o anuales) o únicas.

Reducción fi scal en el 2022: 1.500 €

Reducción fi scal a partir del 2023: 5.750 €

1.500 €: límite genérico de aportaciones 
a cualquier sistema de previsión social

+
4.250 €: nuevo límite específi co para las aportaciones 

a los nuevos planes de pensiones de empleo 
simplifi cados para autónomos

Límite genérico de aportaciones para trabajadores 
por cuenta propia y autónomos a cualquier 

sistema de previsión social

El primer plan de 
pensiones pensado 
por y para 
autónomos

Con una mayor 
reducción fi scal2 a 
partir del 2023

1. La fi rma de adhesión del cliente a este plan de pensiones de empleo simplifi cado supone una declaración expresa de que este es autónomo o trabajador 
por cuenta propia. 2. Según la legislación prevista en el 2023. Si se cumplen los requisitos que exige la normativa fi scal. El porcentaje de reducción fi scal 
estará en función de sus circunstancias económicas y personales. Los tipos impositivos varían en función de la escala autonómica. Consulte el tipo impositivo 
máximo que tiene establecido su comunidad.

Negocios
PUBLICIDAD

Una nueva solución para planifi car el futuro

de los autónomos y trabajadores por cuenta propia
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Pensado para el mañana

Igual que ocurre con el resto de planes de pensiones, podrá cobrar su plan de pensiones de 
empleo simplificado a valor de mercado y disponer de tus derechos económicos en caso de 
jubilación; incapacidad permanente total o absoluta y gran invalidez; dependencia severa 
o gran dependencia, o fallecimiento. Estas contingencias podrán cobrarse en forma de capital, 
de renta financiera o con una combinación de capital y renta financiera. 

Podrá también liquidar tus derechos en los supuestos excepcionales de desempleo de larga 
duración y enfermedad grave, que únicamente podrán cobrarse en forma de capital.

Por último, los beneficiarios de jubilación, invalidez y fallecimiento podrán percibir la prestación, 
además de en forma de renta financiera, de capital y mixta, en forma de renta asegurada y pagos 
sin periodicidad regular.

Gestión multicanal

Tendrá a tu disposición un amplio sistema de acceso multicanal: 

	§ Una amplia red de oficinas y cajeros automáticos. 

	§ Atención personalizada. 

	§ Banca digital CaixaBankNow*. 

	§ Acceso a Aporta+ para consultar la posición y documentación del plan.

	§ Atención telefónica de VidaCaixa.

*Para acceder a este servicio es necesario que la cuenta asociada al PPES sea de CaixaBank.

Para más información, consulta www.CaixaBank.es/negocios

www.CaixaBank.es/negocios
Muro de Negocios
Comunicación on-line con tu gestor

Plan de Pensiones de Empleo Simplificado de la Federación Nacional de Asociaciones de Trabajadores Autónomos - ATA, del que VidaCaixa, S.A.U. 
de Seguros y Reaseguros es la entidad gestora; CaixaBank, S.A., la entidad comercializadora, y Cecabank, S.A., la entidad depositaria. 
Promotor inicial: Federación Nacional de Trabajadores Autónomos (ATA). Puede consultar la documentación de información general de este plan en  
www.CaixaBank.es o en la oficina.

Información válida hasta el 31-12-2022. NRI: 5318-2022/09338

Negocios



Vente a disfrutar UNA SEMANA en Alicante en 
pensión completa desde 455€*a 520€*

Del 10 al 17 de abril de 2023

Reservas: 965 94 20 50

C/ Doctor Pérez Mateos, 2 - 03550, San Juan (Alicante) Email: info@complejosanjuan.com · www.complejosanjuan.com

Suplemento habitación individual: 119 euros. * Oferta para mutualistas y familiares de primer grado: 455€ / No mutualistas: 520 €

Precio por persona compartiendo habitación doble en Pensión Completa. Todos los precios arriba mencionados incluyen el IVA y se mantendrán siempre que el grupo esté 

formado por un mínimo de 40 personas. Entradas a museos no incluidas. Oferta sujeta a disponibilidad de plazas. 

Suplemento guía profesional en excursiones de medio día: 5 euros por persona (solicitar con antelación). 

Oferta para miembros de
Colegios Profesionales de Ávila y Segovia

Incluye:
- 7 noches en pensión completa en habitación doble.

- Autocar de ida y vuelta desde Ávila y Segovia.

- Autocar a disposición durante toda la estancia para las excursiones y los     

traslados a la playa de San Juan.

- Cóctel de bienvenida el día de llegada.

- Dos noches de baile con música en vivo.

Excursiones:
- Excursión de un día completo a Elche y su palmeral. 

- Excursión de medio día a Alicante para visitar la ciudad e ir de compras. 

- Excursión de medio día a la fábrica de chocolates Valor de Villajoyosa.

- Excursión de medio día a la fábrica de turrón en Jijona. 

- Espectáculo y cena en el Benidorm Palace, opcional. (Coste 53€/persona iva inc.)
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Médico Especialista  

Anatomía Patológica 
 (Ref. MEAP3/23) 

 

La persona seleccionada tendrá como misión proporcionar atención médica 

especializada al enfermo, para conseguir su curación o en su defecto, facilitar una 

calidad de vida adecuada en el transcurso de la enfermedad, con el fin de garantizar 

la calidad, eficiencia y equidad de la asistencia médica en un marco de sostenibilidad 

económica. 

 
 
Requisitos:  

 

 Titulación de especialista en Anatomía Patològica  

 

Se valorará: 

 

 Experiencia profesional   

 Doctorado 

 Conocimientos de inglés 

 

Ofrecemos:   

 

 Incorporación en el Servicio de Anatomía Patológica 

 Jornada completa   

 Contrato indefinido 

 Retribución según convenio SISCAT 

 Lugar de trabajo: Terrassa (Barcelona) 

 

 

Las personas interesadas pueden enviar su currículum a la página 
https://www.mutuaterrassa.com/es/ofertas-de-empleo 
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Médico Especialista Psiquiatría  

Trastorno Espectro Autista y CSMIJ  
 (Ref. MPIJTEA3/23) 

La persona seleccionada tendrá como misión proporcionar atención médica 

especializada al enfermo, para conseguir su curación o en su defecto, facilitar una 

calidad de vida adecuada en el decurso de la enfermedad, con el fin de garantizar la 

calidad, eficiencia y equidad de la asistencia médica en un marco de sostenibilidad 

económica 
 

Requisitos:  

 

 Titulación de especialista en Psiquiatría   

 

Se valorará: 

 

 Formación continuada y/o experiencia profesional en atención a la salud mental 

infanto juvenil y/o salud comunitaria 

 Titulación de doctorado 

 Inglés 

 

Ofrecemos: 

 

 Integración en el Centro de Salud Mental Infanto Juvenil Rambla llevando la agenda 

general y la agenda de Trastornos del Espectro Autista 

 Jornada completa distribuida en horario deslizante 

 Contrato indefinido 

 Incorporación inmediata 

 Lugar de trabajo: Terrassa (Barcelona) 

 

Las personas interesadas pueden adjuntar su currículum a 

https://www.mutuaterrassa.com/ca/ofertas-de-empleo  
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Médico Especialista Psiquiatría   

 Programa Psicosis Incipiente y CSMIJ 
(Ref. MPIJPEP3/23) 

La persona seleccionada tendrá como misión proporcionar atención médica 

especializada al enfermo, para conseguir su curación o en su defecto, facilitar una 

calidad de vida adecuada en el decurso de la enfermedad, con el fin de garantizar la 

calidad, eficiencia y equidad de la asistencia médica en un marco de sostenibilidad 

económica 

 
 

Requisitos:  

 

 Titulación de especialista en Psiquiatría   

 

Se valorará: 

 

 Formación continuada y/o experiencia profesional en atención a la salud mental 

infanto juvenil y/o salud comunitaria 

 Titulación de doctorado 

 Inglés 

 

Ofrecemos: 

 

 Integración en el Área de Psiquiatría Infanto Juvenil del CAP Rambla de Terrassa para 

desarrollar una parte de la jornada dentro del programa comunitario de psicosis 

incipiente y la otra parte en Centro de Salud Mental Infanto Juvenil   

 Jornada completa distribuida en horario deslizante  

 Contrato indefinido 

 Incorporación inmediata 

 Lugar de trabajo: Terrassa (Barcelona) 

 

Las personas interesadas pueden adjuntar su currículum a la 

página https://www.mutuaterrassa.com/ca/ofertas-de-empleo 
 



Sanidad extenderá a todos los centros de salud el programa de 
interconsultas por telepresencia
El consejero Alejandro Vázquez resalta los buenos resultados, con nueve pacientes atendidos, en la experiencia 
piloto de Carbonero el Mayor

Dr. José Mª Rodríguez: “Es necesario un Plan Nacional contra las 
Agresiones consensuado en el Consejo Interterritorial y liderado por el 
Ministerio de Sanidad”
El Dr. José María Rodríguez Vicente, secretario general del Consejo General de Médicos (CGCOM), ha partici-
pado este viernes, 10 de marzo, en la mesa redonda ‘Observatorios y Pacientes’ de la jornada ‘La prevención de 
las agresiones a profesionales sanitarios’ organizada por el Ministerio de Sanidad

Noticias Sanitarias

https://www.eladelantado.com/segovia/sanidad-extendera-a-todos-los-centros-de-salud-el-programa-de-interconsultas-por-telepresencia/
https://www.medicosypacientes.com/articulo/dr-jose-ma-rodriguez-es-necesario-un-plan-nacional-contra-las-agresiones-consensuado-en-el


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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LA ÚLTIMA 

Sanitaria y 
formadora· 

DELIA DE LOCAS SE HACE CARGO DE LA FORMACIÓN DE LA 

FUNDACIÓNCIENTlplCADEL CQLEGIODEMtDICOSY 

DEFIENDEELPAPELDE LOS MtOlCOS DE FAMILIA 

ELADElAtlTADO . 

Pese a sujuventud, Deliade Lu­
cas, ha recibidoyael encargo del 
presidente del Colegio de Médi­
cos de Segovia, Gratiliane Estra­
da, de coger el timÓn de la Fun­
dación Cientifica de este órgano 
profesional.ladoctora,qucper­
tene<:ealCentrocleSaluddeCan­
talejo, sustituye asl aJosé Ma­
riano Hernándcz, quien lo habla 
desempeñado brillantemente en 
los últimos años. 

Este nuevo c;argo lo asume 
De Lucas con i1usi6n y ganas 
pOr seguir trabajando en pro de 
la profesión. Tras unas semanas 
de aterrizaje)' captación de to­
da la información sobre el fun­
cionamientoyloscontenidosde . 
la Fu nclación, esta jo\'en doctora 
trabaja con las nue\'as 'campe­
tencias'quecompatíbilizaron :su 
labor diaria sanitaria. 

· Cuandomelo propu:sieronme 
pill6 de sorpresa, pero penre que 

. desde esta nueva área puedo:se­
guir con la formación tanto para 
Residentes romo para el resto de 
médicos de la pro\'; ncia)' es algo 
que me gusta-, apunta. 

Las activid ades realizadas 
hasta la fecll a han dejado un lis­
tón muy alto, por lo que espera 
· mantener lo hecho hasta ahora 
en susaspeetosesenciales,como 

la formaci6n continuada, las be­
cas a Residentes o los premios 
de Reconocimiento CientHico·, 
explica. El reto es complejo pues 
sabe que la exigencia del cargo)' 
la alta participación )' receptivi­
dad que respaldan los actos or­
ganizados por esta entidad, su­
ponen un g'ran estimulo. 

El próximo miércoles 15 tic­
ne)'a una nueva cita eu la For­
mación Continuada. ES uno de 
los puntos fuertes que da conti­
nuidad al cuerpo de contenidos 
de la Fundaci6n. Se p resentará 
ellíbro del II Concurso de casos 
clinicos de Médicos Residentes, 
eo el salón de actos del Colegio. 
~Con la Formación Continuada 

se está h aciendo una muy buena 
labor, porloqueesperemosconti­
Duaren una misma Unea·,expli­
ca Odiade Lucas quien, además, 
insiste en que se mantendrán -las 
becas a residentes de la provincia 
para que puedan ir a congresos 
y presentar publicaciones, por lo 
que eD bre\1,~ sacaremos la con\'o­
catoria-, asl como los Premios a l 
Reconocimiento Científico -que 
queremos mantener tanto en su 
filosona como en los plazos~. 

Aunqueelde Segoviacs un Co­
legio pequeño, ella detecta que 
hay mucha acti \'idad, ·sobre to­
do de formación, )'al poder rea-

La doctora Detia de lucas, cnla consulta dol Cenllo de salUd de Qanlalejo, su localidad de oIigen. 

lizar las sesiones online, es habi­
tual que se exticnda el inte rés y 
seguimiento a otras provincias". 
Este es uno de los condicionantes 
que han marcado los encucnt ros 
de la Fundaci6n en los últimos 
años. Si bien ya prácticamente se 
celebrailC\~ntosconnm:malidad. 
~n~riimos de años muy duros por 
la pandemiay nos hemos tcuido 
que adaptar a las nuevas cmuns­
tancias-, explica, por lo quc lograr 
la normalidad completa es un re­
lo a corto plazo. 
_ Delia de Lueas trabaja como 

médico de familia en el Centro 

de Salud de Cantalejo desde que: 
acabara la Residencia en mayo. 
Fonnadaprofesionalmentc.enel 
Centro deSalud 1 II de San Loren­
zo, en la capital, ahora da conti­
nuidad y puede desplegar sobre 
el terreno todos los conocimien­
tos ycxperiencia adquiridosestos 
últimos cuatro años. 

NaturaldeCantalejo, presume 
de poder trabajar "en su casa-o De­
lia de Lucas defiende encarecida­
mente la figura del Médico de Fa­
milia del entorno rural. "Es una 
figura esencial para el sistcma de 
saJud en nuestra Comunidad·, 

Ejcmplifica una de las expe­
riencias vitales más reivindicadas 
y necesarias en los últimos años, 
la deljo\'en profesional que deci­
de vincular su carrera a la Aten­
ci6n Primaria e'n nues tros pue­
blos. "Es raro que nos queramos 
quedaren los pueblos, cs \~ rdad, 
por las condiciones que nos eD­
contramos·, pero si le suma a la 
\'0C3ción el hecho de que "siem­
pre he vivido allí y rcalniente era 
lo que me apetecla-, cncuentra de 
esta fonDa la mejor argumenta_o 
ción para responder a la decisión 
tomada. 

TODOS LOS DOMINGOS 
con El Adelanbado de Segovia 

en bu punlio de venlia habiliual 

EL AD~~MJ=--=-=TA~DO + 
Revislia 
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EL NORTe De CASTILLA 

Sacyl se plantea recuperar las urgencias de . 
los centros de salud al aumentarla demanda 
La Gerencia de Salud 
estudia concentrar la 
atención no programada 
pediátrica del Este en 
el hospital Clínico como 
ya hizo en la del Oeste 

ANA SAUTIAGO 

VALLADOLID. La actividad sanita­
ria recupera cifras prepandémi­
ca e, incluso, crece y lo hace sin 
poder disponer de los suficientes 
re<::unos profesionales como para 
dar respuesta a una ingente de­
manda. Una situación que obliga 
a revisar el modelo asistencial, 
'particularmente de Atención Pri· 
maria. Y junto a la-anunciada ~e' 
organización de las consultas or­
dinarias de la que apenas han 
prosperado detalles,la asisten­
cia continuada, en definitiva las 
urgencias que asiste este primer 
nivel asistencial, han experimen-
tado un enorme crecimiento, cs­
pecialmente desde que la carga 
de la panrlemia cayó sobre sus sa­
nitarios hasta saturarlos; pero 

Centro de Especialidades y PAC Pi[arlca, en Valladolid. c. upuo 

también con los repuntes por diatras bajo el mismo espacio y 
otras infecciones respiratorias organización en busca de mayor 
propias del inVÍerno. Si los pun- capacidadyeficacia porque, ade­
tos de atención continuada de Va- más, al estaren el complejo asls­
lladoUd (PAC) en época prepan- tencial, las complicaciones y los 
démicaya atendían al mes unas ingresos se resolverían con ma-
30.000 consultas fuera de hora- yores facilidades y respaldo de 
fio ordinario, ahora ya superan medios. Esta opción supondría 
las 49.000. el cierre de tal servicio en el PAe 

Una mayor oferta asistencial de Pilarica. Esta fórmula ya lleva 
aumenta la demanda pero tam- años implantada en el otro área, 
bién mejora la calidad asisten- la Oeste. 
cial. Una carencia de la misma en LEas u rgencias pediátricas de 
el primer nivel asistencial o un Arturo Eyries las asumió ya en 
mal funcionamiento se traduce 2020 el Río Hortega. El mayor 
en un abuso de los semcios hos- problema fue de plantilla porque 
pitalarios. en e l punto de atención con ti -

Sacyl planifica ahora una reor- nuada eran escasos y estaban en 
den ación de estas urgencias de situación precaria, en particular 
Atención Primaria. «Todavía no en enfermería. El Río Hortega 
hay decisiones tomadas, estamos atendla un promedio de 23.000 
barajando posibilídadesy, sobre consultas anuales que llegaron 
todo, que para mí es fundamen- a las 27.000 al asumir las de 
tal, trabajando con los profesio- . Traumatología y la desaparición 
nales, que sea eUos, los médicos 
de Familia, pediatras y enferme-

de Arturo Eyries añad ió otras 
15.000 anuales. 

.. Es una iniciativa posible por­
que además el hospitalliene más 
medios diagnósticos; pero el nú­
mero de,urgencias pediátricas es 
muy alto y hace dudar de la Idonei­
dad de las medidas. La opinJón de 
los profesionales es básica en .cste 

EL DATO 

7 
consultas atendieron los cuatro 
puntos de atención continuada 
de la zona urbana de Valladolid 
este mes de febrero. La Oeste 
registró 22 .830 y la Este, las 
otras 26.340. 

ros los que nodigan cómase apro­
"echarían mejor los recursos y se 
trabajarla en mejores condicio­
nes para dar la mejor respuesta 
asistencial posible», destaca 
Eduardo García Prieto, gerente 
de Salud de las dos áreas de Va­
lladolid. 

En busca de profesionales para 
poder incrementar la plantilla 

Yen esta planificación sin ce­
rrary aún verde; hay dos puntos 
fundamentales a analizar sobre 
la mesa de la reforma. En primer 

. lugar, el de agrupar la ate nción 
de las u rgencias infantiles de la 
zona Este de Valladolid, todas en 
el hospital de referencia, en el Clí­
nico. Supondría reunir a los pe-

Háy dificultad para cubrir 
los calendarios de guardia 
de médicos y pediatras 
A,S_ 

VALLAOOLID. As i, el gerente de 
Sacyl en Valladolid identifica· 
como problemas importantes 
que «las plantillas de guardia se 

_ ___ . ______ _ ____ .. _ _ 

están manteniendo; pero ~xis­
te gran dificultad para cubrir los 
calendarios de guardia de mé­
dicos y pediatras ... Estas dificul­
tades se deben al «alto porcen­
taje de profesionales exentos de 
realizar la jornada continuada 
por diferentes causas como la 
edad, excedencias o enferme­
dad, entre otras causas .. , añade 

sentido. Partimos de que sean los 
propios ped iatras los queexpli­
Quen qué modelo preDeren. El Cll­
nicoya tiene muchIsimo\'olumen». 

y el otro pilar fundamental de 
la reforma afectaría a la atención 
continuada de adultos. «Estamos 
barajando también la posibilidad 
de volver a los horarios de tarde, 
hasta las 20:00, fuera de jornada 
ordinaria en los centros de salud. 
Estoya estuvo as! hace anos, lue­
go se resolvió concentrar este tipo 
de asistencia en los cuatro PAC; 
pero tampoco hay nada cerrado 
al respecto en estos momentos .. , 
destaca Garcla Prieto. 

Actualmente, la capital valliso­
letana cuenta con cuatro puntos 
de asistencia continuada. En el 
Este: Pila rica y Rondilla y·en el 
Oeste: Arturo Eyries y Delicias. 

Según los datos facilitados por 
Sacyl, la zona Este atel"!dió e n el 

Eduardo Garcla Prieto. 
Asimismo explica Que el mo­

delo actual de médicos yenfer­
meros de área crea, en ocasio­
nes, problemas entre estos y el 
personal de los equipos ... 

Para paliar estas deficiencias, 
·explica el gerente Que .se esta 
intentando, por todos los me­
dios, cubrir la totalidad de las 
vacantes y se está dialogando 
con los profesionales para revi­
sa r el modelo de atención con­
tinuada en Atención Pri.maria • . 
Asimismo, indica, «se están 
adoptando pollticas que permi-

Urgencias 

mes de febrero 22.830 consultas 
y la Este, otras 26.340, correspon­
dientes a 11.401 y 13.104 pacien- . 
tes diferentes. El horario de tar-
de es el que más demanda regis-
tra con 11.401 y 13.104 citas aten­
didas, respectivamente, y baja a 
la mitad o menos en el horario de 
mañana. En cualquier caso, los 
datos muestran una clara evolu­
.ción al alza, una mayor carga en 
el Este, que pese al descenso de 
la covid sigue bajo mucha presión 
-tres mil casos más e n enero de 
2023 que en el mismo mes de 
2022- y una marcada rr~uenla' 
ciónque, aunque los meses de in- .... 
vierno muestra datos más altos, 
es muyelevadayapenas baja al­
gún mes de las 20.000 citas. 

«Durante el año 2022 yen re­
lación al año 2021 las urgencias 
han crecido de forma significati­
va fundamentalmente en el pri-

tan una mayor integración de los 
profeSionales de á rea en sus 
equipos de referencia para pa­
liar estas diferencias •. 

Por otro lad o, apunta Garela 
Prieto, "se están estudiando so­
luciones colaborativas entre los 
dos niveles asistenciales para la 
atención urgente y está previs­
to, también, un incremento del 
número de ambulancias. Ade­
más, se es tá comple tando el 
equipamiento de los PAC con tec­
nologia Que permita una mayor 
capacidad resolutiva .. , concluye 
el responsable provincial. 
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Una mayor oferta 
asistencial aumenta 
la demanda pero 
también mejora 
la calidad asistencial 

mer semestre debido a las olas 
de pandemia .. , remata Garcfa 
Prieto. _Durante los ú1jimos me­
ses, la presión ha estado relacio­
nado con epidemias de procesos 
virales (gripe, Covid, virus sinci­
tial respiratorio ... ). Estos Incre­
mentos han tenido un comporta­
miento en dientes de sierra alter­
nando periodos con un volumen 
de casos entorno a lo esperado en 
el periodo invernal con otros pi­
cos altos ... 

Explica asimismo el responsa­
ble de salud que los cuatro PAC 
urbanos están atendidos por un 
equipo de médicos y enfermeros 
de plantilla específica para la aten­
ción continuada. Son de los equi­
pos de Atención Primaria y tam­
bién facultativos fidelizados de 
los de área. Durante el año 2022, 
hemos incrementado la plantilla 
del PAC de Pilarica que resulta­
ba escasa con un efectivo más en 
tramo diurno y se ha dotado el 
PAC con más medios dIagnósti­
cos como el ecógrafo. También el 
pasado mes de enero se ha im­
plantado el triaje de enfermerfa 
en el PAC con el objetivo de me­
jorar la gestión de a tención a los 
pacientes .. , destaca. 

En cuanto a! PACde Laguna de 
Duero, _eI 90% de los dlas el rur­
no de refue rzo no se puede cu­
brir porfalta de pe rsonal médi­
co que pueda realizar dicha co­

. bertura. En el ámbito rural los 
médicos de equipo sin exención 
de guardias no son suficie ntes 
para realizar la totalidad de la 
atención continuada. Por este mo­
tivo, estos centros tienen asigna­
dos a mayores de su plantilla or­
gánica médicos de área que rea­
lizan la atención continuada y la 
cobertura de las ausencias del 
equipo-o, destaca. 
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Castilla y León estrena un plan para 140.000 
personas con enfermedades raras 

-Mañuecose 
compromete a que 
la mayor parte de 
afectados tenga 
diagnóstico en 
el primer año de vida 
EL NORTE 

VALLADOL ID. _Hoyes un dla de 
esperanza .. para Castilla y León 
y más para todos aquellos que 

· sufren una enrermedad ra ra en 
este territorio, que ya cuenta con 
_una herramienta poderosa, in­
tegra1», con un plan _innovador 
y avanzado .. que marcará OI un 
antes y un después" pa ra todos 
los afectados y sus familias. El 
Plan Integral de Enfermedades 
Raras de Castilla y León 2023-
2027 llega para poner cerco a 
estas patologías, con las bazas 
de la medicina de precisión y un 
red multidisciplinar que darán 

· respuesta a los retos urgentes y 
desafíos de un colectivo que en 
la comunidad podría alcanzar 
las 140.000 personas. 

AsI Jo explicó ayer el presiden­
te de la Junta de Castilla y León, 
Alfonso Femández r.rañueco, du­
rante la presentación del PIER­
CyL en un acto oficial, respalda­
do por los colectivos de afecta­
dos, y que contó con la partici­
pación de Mónica Merino, afec­
tada de Gaucher, que explicó su 
caso personal yque, después de 
un calvario y un largo peregri­
naje desde que la diagnos tica­
ron a los cuatro años -hoy tiene 
40-, gracias a la investigación y 
a los tratamientos ha podido 
_sent irse menos enrerma ... 
- Hace años no tenía tratamien-

· to, pero hoy estoy aquí sentada ... 
Por su parte, el vicepreSiden­

te de la Federación Española de 
Enfermedades Raras (Peder), 
Santiago de la Riva, que leyó el 
manifiesto nacional a favor de 
es tas patologías, cuyo lema es 
'Haz que el tiempo vaya a nues­
tro favor', agradeció que "POr fin 
se haya puesto en marcha» el 
plan, que además ha contado 

--
j': 

con el movimiento asociativo 
que .. tanto ha luchado». 

El PIERCyL llega para implan­
tar un modelo coordinado de 
atención integral que garantice 
el acceso en tiempo y forma, en 
condiciones de equidad, a todos 
los afectados para reducir la 
morblmortalidad y dar cobertu­
ra a las necesidades especificas 
para mejorar su calidad de vida. 
_Estamos con vosotros", espe­
tó Mai\ueco a todos los afecta­

·dos, a quienes les advirt ió que 
su Gobierno quiere esta r aun 

más _para aliViar vuestra car­
ga .. y las de sus familiares, algo 
que reside en el esplritu de un 
plan que también persigue que 
cada paciente cuente con su 
.. hilo de Ariadna» por el que re-

«Vais a tener acceso a una 
medicina personalizada 
y de precisión, viváis 
donde viváis», prometió 
el presidente de la Junta 

correr _el laberinto" de su en­
fermedad. Es decir, que le sirva 
para simplificar trámites, redu­
cir incertidumbre y su· _peregri­
naJe .. con una red colaborativa 
e integral, con garantla de lisis­
tencia en todo el territorio de 
CasUlla y León. _Vals a tener ac­
ceso a una medicina personali­
zada y de precisión, y a atención 
integral y de caJidad viváis don­
de viváis", prometió r>rai\ueco a 
los pacientes. 
La estrategia servirá para recor­
tar tiempos de d iagnóstico, has­
ta el punto de que Mañueco man­
tuvo que qu ieren ser _ambicio­
sos- y que el máximo número 
de pacientes sean diagnostica­
dos en el primer año d·e vida, 
_algo crucial .. , pues en estos mo­
mentos está en unos cinco años, 
y un 20% de los pacientes tiene 
que espera r hasta diez o m ás, 
con un 40% de los casos sin elJos, 
yen un 27% con tratamiento ina­
d~cuado. 

Más profesionales 

Manlleeo, preSide el acto de presentación del PIERCyl. N.CHACÓH/ICAL 

Para ello, comprometió incluir 
a más profes ionales en el circui­
to asistencial, y también formar 
a más personas que trabajan en 
los distintos ámbitos, tanto so­
cial como educativo. Además, 
estos avances en el diagnóstico 
ser harán con la -tecnologia más 
puntera .. , con nuevas pruebas y 
con la tecnologfa de _última ge­
neración .. , para lo que a nunció 
Que se mejorarán los secuencia­
dores de Valladolid y Burgos, y 
se sumará un cuarto a la red au­
tonómica, en León. El otro que 
existe es tá en Salamanca. 

Plan Integral de 
Enfermedades Raras 
de Castilla y león 
2023·2027 

El PIERCyL ha contado con la 
participación de más de 60 
profesionales de diferentes 
sectores y especialidades, re­
presentantes de ocho socieda­
des científicas y 24 asoclaclo-

.... 

nes de pacientes. Es el resulta­
do de la alianza entre la Geren­
cia Regional de Salud, ellnsti­
tuto de Investigación Biomédi­
ca de Salamanca OBSAL) y la 
Federación Española de Enfer­
medades Raras (FEDER), en su 
compromiso común de esta­
blecer una estrategia que ayu­
de a mejorar la atención de las 
personas con ER-SD y de sus 
famillares en castilla y León. 

A ello unió un repunte del 20% 
de la inversión en investigación 
e n la ConsejerJa de Sanidad, y 
se fortalecerán las estructuras 
del Instituto de Estudios en Cien­
cias de la Salud de castilla y León 
(lESCyL), con sede en Sona, y del 
Instituto de Investigación Bio­
médica de Salamanca. También, 
recordó la apuesta de la Consc­
jería de Sanidad por crear nue­
vos institutos de investigación 
biosanitaria en otras provincias. 

<!illlol1e be (![lUllUln 

Disfruta de U HORnIl Ic.uTa.LA en 
Klosko y Mjs desde tu ordenador. 

tablet o móvil 
Entra en www.elnortedecasti1la.es 
y reglstra!e. 

SI Quh.>f es verlo en tu lab!et o móvjl. una vez quo lo " ayas regIstrado en 
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todas Las fufICionalidades para La Información rNS completa . 
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Los ingresos por covidregistran el nivel 
más bajo de los tres años de pandemia-
La ocupación de las 
UCI por pacientes de 

. coronavirus se sitúa en el 
1,07% y la incidencia en los · 
mayores de 60 años está . 
en los 63 casos 

ÁLVAJI.O SOTO 

NAORIO. Tres aiios despu~del ini­
cio de la pandemia, España ha 
abrazado la nueva normalidad y 
deja atrás la peor emergencia sa­
nitaria desde la Guerra Civil. Las 
mascarillas en los centros sanita­
rios y en las farmacias permane­
cen como el último vestigio visible 
de ja covid-19, el colapso de los 

~ hospitales aparece ahora como un 
amargo recuerdo y el confinamien­
lo domlcUiario suena tan lejano 
comoaquelll de marzo de 2020, 
en que la Organización Mundial de 
la Salud (OMS) declaró como pan­
demia la expansión por todo el 
mundo del nuevo virus SARB-COY· 
2. . 
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Ahora, los indicadores apuntan 
hacia un horizonte optimista. La 
presión hospitalaria, el principal 
termómetro de la pandemia, está 
en los niveles más bajos de estos 
tres años, con una ocupación del 
total de camas por pacientes covid 
del1,6%y dell.07%en las lICl. Se­
gún la última actualización. publi­
cada ayer por el Ministerio de Sa­
nidad, 2.006 pacientes están ingre­
sados en Jos hospitales españoles 
por covid, y de ellos, solo 94 en cui­
dados intensivos. 

,L 

En los peores momentos de la 
pandemia.los pacientes covid lle­
garon a representar más de140% 
de los ingresados en cuidados in­
tensivos. La buena evolución de la 
situación hospitalaria fue uno de 
los motivos que empupal /ltiniste-

riode Sanidad a retirar. el 8 de fe­
brero.la obligatoriedad de las mas­
carillas en el transporte público. 

También la incidencia acumu· 
lada se sitúa en los mejores nive­
les de la pandemia. aunque la fal7 
la de pruebas ha reducido la fiabi­
lidad de este indicador. De cual­
quier fonna,la incidencia entre los 
mayores de 60 años, la única que 
se mide desde que en mano del 
año pasado comenzó el proceso de 
'gripalización' de la vigilancia de 
la coYid. se halla en los 63,64 ca­
sos por cada 100.000 habitantes, 
por encima de los 50 que se regis-

traron el3 de febrero, en mínimos 
de la pandemia. 

Este ligero repunte se trató en 
la reunión de ayer de la Comisión 
de Salud Pública, donde los téc­
nicos valoraron la situación como 
_estableo, tanto en incidencia acu­
mulada como en hospitalización 
y ocupación de camas VCI, .. pese 
a la ligera subida de la última se­
mana". 

Los expertos coinciden en ca­
linear la s itu ación pandémlca 
como buena, pero piden mante­
ner la prudencia. El profesor de 
la Escuela Andaluza de Salud PÚ-

Aumentan un 20% los adolescentes 
juzgados por maltratar asus novias 
las víctimas de violencia 
de género ya rozan 
el medio millar al 
dia, mientras los 
tribunales condenan 
al 77% de los agresores 

ALFONSO TORteES 

HADRID. Los especiailsl8s llevan 
tiempo avisando que la violencia 
machista se extiende en Espana 
también entre los más jóvenes. El 
Poder Judicial acab:l de aportar 
datos que certifican lit sospecha. 
En solo doce meses, los adoles­
centes que acabaron ante el juez 
por maltratar a sus novias o emo-

vias aumentaron el 18,7%, hasta 
llegar a los 305 casos. 

E! dato desvela un tendencia 
muy gra\'c, pero también tiene un 
lado esperanzador, pues denota 
que lasjó\'enes que sufren violen­
cia de género lo denuncian más. 
ca respuesta que les da lajusticia 
es posl.tiva. Fiscales y jueces de 
menores ordenaron medidas de 
protección para nueve de cada 
diez vfctimas que se las pidieron. 
De los enjuiciados por estos deli­
tos, el 75% fueron españoles yel 
resto·de otros países. 

Los datos aportados por los tri­
bunales apuntan a que comienza 
a emerger el iceberg que siempre 
han sido estos delitos. Las denun- . 

cias por violencia de género a to­
das las edades au mentaron un 

_12%ydejaron a la luz una media 
diaria de casi 500 víctimas, 
176.380, exactamente, a lo largo 
de los doce meses del ano. 

Más suspensiones de visitas 
El mayor afloramiento de las agre­
siones elevó en 2022 la tasa a 73 
maltratadas por cada 10.000 es­
pañolas, siete más que solo un año 
antes. El dato más negativo es que 
los familiares que se mojan de­
nunciando al violento son cada 
vez menos. No llegaron ni al 1,83% 
de los nuevos casos. Las autono­
mlas con más víctimas en rela­
ción a su población femenina son, 

blica Joan Caries t-Iarch pone su 
atención en el sostenido aumen­
to de la variante de ómicron 
XBB.1.5, conocida popularmente 
como Kraken, que en un mes ha 

. pasado de representar e19% de 
los casos a suponer el 40%. «En 
la vigilancia del virus debemos es­
tar pendientes de muchos facto­
res. Si se produce un aumento de 
contagios, también habrá más ca· 
sos de covid persistente. Pero en 
estos momentos, no parece que 
la hospitalización vaya a repun­
ta!"», señala este experto, que ana­
liza cómo la irrupción de la covid 

con mucha diferencia, Baleares, 
Comunidad Valenciana y Murcia, 
y los que menos tasa de violencia­
acumulan son País Vasco, La Rio­
ja y Asturias . . 

Los ataques y \"Cjaciones no pa­
ran de crecer, pero la respuesta 
de polida y jueces es cada vez más 
contundente. Los tribunales es­
pañoles batieron el ano pasado el 
récord de condenas a maltrata­
dores. Impusieron penas a177,5% 
de quienes se sentaron en el ban­
quillo. Seguro que a}'Udó el que 
las mujeres que se acogieron al 
derecho a no declarar cont ra su 
marido bajaron del 10% (9,5%), 
la menor cifra histórica, gracias a 
la reforma legal que ya no autori­
za la dispensa si se ha firmado una 
primera declaración acusatoria. 

Mayor eficacia también deno­
ta el recuento de medidas caute­
lares. Jueces y fiscaJes acordaron 
siete de cada diez órdenes de pro-

1

43 

ha cambiado en estos tres años el 
·comportamiento de los virus res­
piratorios . 

.. Hemos visto ,i1teraciones, 
como la aparición de casos de 
bronquiolitis en agosto o ahora un 
segundo brote de gripe que noes 
normal. Dentro de la tranquilidad 
actual, tenemos que estar alertas 
porque no sabemos qué puede 
ocurrir en el futuro», subraya 
March . 

Vigilancia 
En la misma Unea se pronuncia Pe­

-dio Gullón, profesor de Salud Pú­
blica de la Uni\'ersidad de Alcalá 
de Henares. «No podemos decir 
que la pandemia haya acabado. 
aunque estác1aro que t<Xlo ha cam· 
biado a mejor. En este momento, 
la prioridad debe ser la vigilancia 
de Jos grupos más vulnerablesyel 
control de la efectividad vacunal 
oon el objetivo de saber si hay que 
administrar dosis de refuerzo, 
cuándo y en qué colectivos .. , argu­
menta GuUón, que recuerda que 
sigue habiendo «transmisión» del 
virus, pero a unos nh'eles peque­
nos, lo que parece apuntar a que 
"no habrá un gran salto de la inci­
dencia ... 

Las buenas perspectivas en el 
inicio del cuarto año de la pande­
mia no s ignifican, sin embargo, 
que el virus haya dejado de ser 
mortal. Desde el inicio de 2023 
han fallecido por covid 2.205 per­
sonas, según el Ministerio de Sa­
nidad; y desde marzo de 2020 se 
han registrado 119.618 fallecidos, 
de acuerdo a las actualizaciones 
semanales, aunque otros infor­
mes oficiales, incluidos algunos 
elaborados por el departamento 
de carolina Dalias, apuntan a una 
cifra real de muertes muy supe­
rior. 

El estudio Patrones de mortali­
dad en España, 2020, redactado 
por los técnicos de Sanidad, mues­
tra que solo ese año fallecieron por 
COYid 75.000 personas, 24.000 más 
que las registradas por el ministe­
rio. Todo ello elevaría el número 
de decesos, como mínimo, a 
144.000. 

tección solicitadas por la victima, 
un 5,2% más. Gracias a ello estas 
mujeres estuvieron protegidas por 
24.000 órdenes de alejamiento y 
por un número muy similar ge 
prohibiciones al agresor de comu­
nicar con ellas. 

E.! mayor compromiso de lajus­
ticia alcanza tambien a los hijos 
de los maltratadores. El criterio 
que dice que un maltratador no 
puede ser un buen padre se apli­
ca casi a rajatabla. En 2022 acor­
daron el doble de suspensiones 
del régimen de visitas, 4.100, que 
un ano antes. gracias a la aplica­
ción de la refonna legal que indi­
ca que si hay indicios de que los 
menores están inmersos en un 
ambiente de violencia se debe cor­
tar de inmedia to el contacto del 
agresor con los nmos, suspendien­
do las visitas durante la investi­
gación y retirando la pania potes­
tad si hay condena. 
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El desabastecimiento de medicinas duplica citas. 
médicas y obliga a peregrinar por las farmacias 
La organización tota1 de 403 presentaciones, se- sobre cuando está agotado del EL DATO ciente a su médico para conse-

colegial potencia-el g\in datos del Consejo General de todo. Aunque. en teoría, los pro- guir dispensarle tratamlento_, 
Farmacéuticos. duetos desaparecen cuando no explica una farmacéutica de Par-

sistema de rastreo de La carencia de fármacos no hay ninguna existencia. «En leo- jl Queso). 

medicamentos y pide solo provoca el peregri naje del ria .. , recalcan los proCesionales. 
Soluciones interesado de botica en botica en Además, muchos fármacos figu-

libertad para sustituir busca del medicamento recela- ran en las ¡¡stas para recetar aun- fá rmacos figuran actualmente Cada Carmacia deriva de nuevo 

los preparados por do sinoque,.cada vez más, el pa- que haya problema de suminis- . en la lista de problemas de su· al centro de"salud a pacientes en-
ciente tiene que voh'er una y otra tro y solo se encuentre a cuenta-o ministro dc la Agencia España· tre tres y diez veces al mes, se-

alternativas similares vez a su médico de Familia -o pe' galas. Es algo que los ¡abarato- la dc fofedicamentos y Porduc- gUn datos del sector, ye180% de 
dialra- para quc le prescriba Wla rios hacen con intención para no tos Sanitarios (AEfolPS), estos retornos al ambulatorio se· 
alternativa. Incluso, au nque lo figurar en los informes del r.1inis- rIan evitables si se dota ra a las 

ANA SANTIAGO tinico que cambie sea la presen· terio de Sanidad, contienen stock. farmacias de mayores atribucio-
tación y en \'e'Z de pastillas lo haya El médico introduce en la re- nes. Es una de las principales rei-
en sobres, el farmacéutico no pue' ceta electrónic.~ - al menos su im- vindicaciones de estos profesio-
de modificarlo por su cuenta y plantación facilita las cosas y la nales. 
tiene que indicar la vuelta del pa- consulta no presencial- su nue· «(Hasta cinco veces Al margen de las causas que 

VALLA DOLID. Los problemas de ciente a la consulta del centro de va opción y el enfermo vuelve a tuvimos que 'devolver' a explican el desabastecimiento-
sumlnistro·e. incluso, el desabas- salud. Nueva petición de cita, nue- la farmacia. Con suerte esta se· un paciente a su médico un problema intemacional- y sus 
·tecimiento lolal no son algo nue- va espera -sea solución telerón i- gunda decisión facultativa ya fi· para poder dispensarle posibles soluciones, el problema 
va; pero, en la actualidad, se han ca o presencial-, y nueva pres- gura en las estanterIas de la ofi- tratamiento)). afirma se acrecienta al estar encorseta-
acrecentado al contar con mcnos cripción. Tiempo ocupado y per- cina o, al menos, la distribuido· do. As! al menos lo analiza cl sec-
alternativas terapéuticas d ispo- dido para paciente. farmacéuti- ra la tiene en el almacényla ba· . unafannacéutica . tor fannacéutico. que ha propues-
nibles y tiempos más largos de. co y facultativo. El médico, que tica puede suministrarse en cues- to una batería de medidas para 
reposición. Con una crísis mu- s! consulta en su ordenador el de· tión dc horas. Pero tampoco cs paliar estas carencias. Alguna ya 
cho mayor en la rabricación y dis- talle de los fármacos posibles y dificil ni anecdótico que vuelva 

El 80% de los retornos 
la ha implantado el propio seco 

tribuciÓn. Hasta tal puntode que, financiados por el sistema publi- a rallar y el usua rio de Sacyl re · toryotras estan en manos de las 
en el recién cerrado ejercicio de ca para prescribir tratamiento, pita cita con su médico solo en al ambulatorio administraciones sanitarias. 
2022. las incidencias e n cl sumi- no encuentra información en el busca de un medicamento pare· serian evitables La organización colegial far-
nistro de medicamentos aumen- sistcma informático Medora so- cido. " Hasta cinco veces tuvimos macéutica ya implantó an- ~ 
taron en un 150% afectando a un bre problemas de suministro, ni que 'devolver' el otro día a un pa- tes dc la pande~ia una 

I 
i 
., 
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La Atención Primaria copa las 
quejas al Defensor del Pueblo 
Gabilondo reclama que los procesos digitales sean compatibles con la asistencia presencial 

AOEHClAS 

I!ADRO 

••• El defensor del pueplo, Ángel 
Gabilondo, reclamó no desruidar 
la sanidad y otros servicios públi­
cos' que coparon las principales 
quejas de los ciudadanos ante la 
institución, junto a los obstácu­
los para solicitar citas o trámites 
administrativos por los retrasos 
y la digitalización. Gabilondo en­
tregó aycrencl Parlamentad ~In­
formeAnual~ de la institución en 
2022, que mdiografia las princi­
palrsquejasdelosciudadanosque 
aumentaron eil más de 2.000 res­
pecto al año anterior, en su primer 
ejercicio de gestión al frenle de la 
institución. 
~Los ciudadanos han illSistido 

con sus quejas en que las admi­
nist raciones no dehen descuidar 
la sani.dad ni los servicios públi­
cos escnciales, y también que los 

. procesos de digitalización han de 
ser compatibles con la asistenria 
pre.senrial para personas que, por 
determinadas circunstancias, tic­
ncn dificultad para acceder a la 
comunicación virtual u 'online", 
señaló el defensor. 

Los asuntos que más preocupa­
ron alas ciudadanos tuvieron que . 
\"Crcon lascguridadsocialyel em­
pleo, la JuSticia, la función pública, 
asuntos de Interior, educación, mi­
graciones, servicios públicos, asilo, 
sanidad y la actividad económica. 

SANIDAD 
La Atención Primaria sigue acu­
mulando quejas por demoras de 
-\'arios días y hasta semanas" pa­
ra redbir atención en consulta con 
personal médico o de enfermería, 
p..1.rticularmente en grandes ciuda­
dcs. También, porlistasdeespera 
paraconsultas e:\.1ernasypruebas 
diagnósticas con demoras de hasta 

_ 30 meses. Pcrsonalsanitario, mé­
dicos yenfenneras acuden a la ins­
titución por la ca rga de trn bajo que 
soportan, ante lo que el defcnsor 
recomendó el aumento de planti­
llas para equilibrar el esfuerzo del 
sistema en el ni\"\~l de la Atención 
Primaria. 

EDUCACIÓN 
Clama por el desigual acceso de 
las familias e.spañolas·al comedor 
e.scolar, cuya cobertura pide am­
pliar, y censura al Ministerio de 
Educación por denegar becas al 
alumnado cuyas familias superan 
el umbral de renta porel hecho de 

Las cifras del Defensor del Pueblo en 2022 
. Exptditn!Ci 

&!~~:vd~s rWJr~ 
lrr:G>~C!IJ.;o:.o a- j.;d 

Distribución por CCAA. PUCkfl!io.3 

• ' lú 

~.ljl - '2Q 

60í . !¡ 

361 -. 6 

201 · ~ 

EXIGE QUE SE ABORDE DE 
UNA MANERA ERCAZ El 
COLAPSO DE SOUCrruDES 
DE PEllCIONES DE 
NACIONAUDAD, UNAS 
140.000 Al AÑo 

estar recibiendo ayudas de emer­
gencia social. 

JUSTICIA 

El Defensor vlleh'e a alertar de 
Jos retrasos en la administración 
de Justicia y pide que se tengan 
en cuenta a la hora de diseñar los 
nue\"Os órganos. Redama también 
digitalizar y dotar de más medios 
al Registro Civil Central, una de 
las administraciones públicas más 
saturadas. . 

Ante el permanente colapso en 
la gestión de las peticiones de na­
cionalidad ·140.000 personas la 
solicitan cada año-, pide abordar 
de manera eficazeste problcma cs­
truetuml.Adernás,elDefensordel 
Pueblo recomendó a Interiorque se 
ofrezca a las personas transc..xua­
les la posibilidad de escoger si les 
cachea un agente var6n o mujer .• 

R~ ~ o!uc¡on.: ~ fOlmu¡~das 

Recoge 445 testimonios de 
abusos sexuales en la Iglesia 
El Derensor del Pueblo recogió, 
en nueve meses, UII total de 445 
testimonios de víctimas deabu­
sos sc.'l:ualcscn el seno dela Igle­
sia. El Dcfcnsordcl Pueblo, en su 
~Jnforme Anual 2022-, incluye 
un anexo sobre la investigación 
encargada haNunañoporel Par­
lamento para analizar los casos 
de abusos a menores cometidos 
por la Iglesiacatólica en España. 

Desde que hace nue\'e meses 
se creara la comisión de inves­
tigación, el Defensor recogi6 un 
totalde445 testlmoniosdevícti­
masquesedirigicron'alaoficina 
a través de los canales abiertos. 
"Estamos satisfechos con el rit­
mo de Ilegadade los testimonios 
y con la cantidad de víctimas que 
se han dirigido a nosotros, pero 
lo que N'almente nos importa y 
preocupa, más que el número, 
es escuchar a las víctimas y ha­
cerlo con respeto, con seriedad, 
con discreción y con confidencia-

lidad", señaló el Dcfensor. 
El defensor del pueblo, Ángel 

Gabilondo, comenzó ya a pedir 
información a las diócesis espa· 
ñolasparasu inn:st igaeiónsobre 
los casos de abusos en la Iglesiay 
dijo que éste es -el momento de 
los hcehosByde comprobar cuál 
es el ni\"el de colaboración decs­
ta institución. 
~odo está en un proceso que 

me permite pensar que la Igle­
sia va a colaborar", señaló Gabi­
landa, que destacó que este "es el­
momentode los hechos· yde ver 
~hasta dónde llega la colabora­
ción- de la Iglesia, aunque admi­
tió que cree que algunas diócesis 
colaborarán yotras no. 

En este sentido, c.xplicó que in­
tentaron recabar información so­
breloscasosde abusos a menores 
a través de las dióce.sis españolas 
ysusooispos. ~Nos han empezado 
a contestar, pero por ahora po­
cos", ha reconocido Gabilondo .• 

La moción se 
censura de Vox y 
Tamames será el 
21 y 22 de marzo 

••• La presidenta del Congre­
so, Meritxell Batet,confirm6 
ayer que la moción decensu­

. ra promovida porVox contra 
el presidente del Gobierno, 
Pedro Sá~chez, con el econo­
mista Ramón Tamames co­
mo candidato, se celebrará 
la scmanaque viene, entre ,,1 
martes 21 y el miércoles 22 
de marzo. Asimismo", Batet 
mostró su absoluta flexibili­
dad con Tamames, de 89 años, 
para que pueda defender su 
programa e intervenir en el 
pleno desde el lugar del hemi­
ciclo que mejor leconvenga. 

En concreto, según fuentes 
parlamentarias, Tamames con· 
sult6 con la presidenta si podría 
intervenir sentado, sin tener 
que permanecer de pie mien­
tras se dirige al hemiciclo, a lo -
que Meritxell Bate.t le respon­
dió afirmativamente, además 
de dejarle claro que le facilita­
rá incluso varias opciones de 
ubicación para que elija la que 
le resulte más cómoda debido 
asus problemas de movilidad. 

AsI, las posibilidades que se 
barajan y que se esperan acla: ' 
rar a lo largo deestasemana son 

FElJÓCl NO ASISllf1Á 
Al CONGRESO 

que hable desde u n escaño, des­
de una mesa o un atril situado 
expresamente en la parte infe­
riordel hemiciclo -como se hace 
cuando el portavoz de Unidas 
Podemos, Pablo Echenique, ha­
bla desde su silla de ruedas- o 
incluso que inter .... enga de.sde la 
tribuna de oradores. 

Por su parte, fuentes de la 
Ejecuti\'3. Fedenu del PSOEdan 
por segura la inten"Cllción del 
presidente del Gobierno, Pe­
dro Sánchez, en la moción de 
censura promovida por Vox 
que tendrá lugar los días 21 y 
22 de marzo en el Congreso de 
los Diputados, con la duda de 
si inten'endrán además otros 
miembros del Ejeeuti\"O. 

Mientras, fuentes de la ctí­
pula del PP eonfirmaroll que 
Alberto Ntíñez Fe.ij60 110 esta­
ráesedIaen el Congreso porel 
debate. Tooo apunta aqueserá 
la portavoz del Grupo Popular, 
Cuca Gamarra, la que suba a 
la tribuna para exponer la po­
sición del PP, pero fuentes del 
equipo de Feij60 admiten que. 
ese e:\1remo no está decidido .• 
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La crisis de la sanidad española. en datos 
Consultas AP 

a 2019 u 2020 
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Actividad hospitalaria 

Número de altas 3,534.485 (2020) 

Número de estancias totales 24.196.661 

Estancia media 6,8 días 

Consultas totales 71.754.543 

Primeras consultas 20.358.373 

Total de intervenciones 2.798.878 

Intervenciones de CMA 947.174 

~esona ncias magnéticas 1.980 .357 

Conoloscopias 674.214 

Partos 276.102 

Tiempo de espera 
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La sanidad pública sigue en la UCI tres 
años después del inicio de la pandemia 
la mayor parte de los 
indicadores sanitarios ha 
empeorado desde 2020 
mientras los médicosy 
las enfermeras denuncian 
sus condiciones laborales 

ALVARO SOTO 

WtDR1D. Hasta el 14 de marzo de 
2020, España presumía de tener 
la mejor sanidad del mundo. Lo de­
cían los politicos."lo compartían los 
pacientes y casi lo corroboraban 
los ránkings internacionales. En 
2019, la Organización Mundial de 
la Salud (miS) situaba al sistema 
sanitario español como el séptimo 
mejor, en una clasificación que li­
deraba Francia, con Italia, San Ma­
rino, Andorra, Ma lta y Singapur 
tras eUa yconAustria, Japón o No­
ruega, entre otros paises, por de-

trás. Pero la covid-19 rompió las 
costuras. Tres años después de las 
imagenes de pacientes en los pa­
sillos de los hospitales que acaba­
ron con la ficción cole<:tiva, el sis­
tema parece haber salido del coma, 
pero sigue en cuidados intensi\'os, 
con los profesionales saturados y 
movilizados, la atención primaria 
en los huesos y los pacientes vien­
do sufriendo más listas de espera. 

La pandemia ha supuesto un au­
mento del 23,51 % en la carga de 
trabajo de la atención primaria: su­
mando los datos de los médicos y 
de las enfermeras, estos sanitarios 
atendieron en 2021, ensu ac tivi­
dad ordinaria, 453.023.901 con­
sultas, frente a las 366.762.404 de 
2019, según el Sistema de Infor­
mación de Atención Primaria 
(SIAP). Pero es todavía peor la rea-

l¡dad de los tmbajadores, Que han 
denunciado que atienden al día a 
más de 60 pacientes, a los que tie­
nen que dedicar menos de cinco 
minutos. Las huelgas de los médi­
cos han forzado a varios gobiernos 
autonómicos a comprometerse a 
que los médicos no vean a másde 
35 pacientes cada día. 

1'; .. ;. ":.:.IU~"('.l.)k~l<i.,)11 ~ ¡ ~ ¡....,iJ 

La atención primaria ha afronta­
do la crisis postcovid con menos 
efectivos que antes. En 2021 ha· 
bía en España 126 médicos de fa­
miliamenos que en 2019 (29.601 
frente a 29.727)y 28 pediatras me· 
nos (6.474 frente a 6.502). En en­
fenneria, donde más ha aumenta­
do la carga de trabajo, la situación 
es peor. Desde 2019 a 2021 solo se 
incorporaron 395 enfenneras más 
(de 30.537 a 30.932), pero en sus 
manos recayó la enorme tarea de 

administrar ese año 84 millones 
de vacunaS, lo que supuso una su­
bida del 44% de su carga laboral. 
.. El Sistema Nacional de Salud ha 
quedado muy tocado por la cOvid, 
especialmente en la atención pri­
maria Tenemos que repensar todo 
el modelo junto con los profesio­
nales, las sociedades científicas y 
aciones de pacientes y de<:idir qué 
queremos», señala el profesor de 
la Escuela Andaluza de Salud PÚ­
blica, Joan Caries Harch. 

Los pacientes aguardan 
más paca lograr una cita 
en primaria y también hay 
más enfermos en las listas 
de espe1'a quinll'gicas 

t'\artes 14.03 .23 
EL NORTE DE CASTILLA 

Tc!;m:(fc1,l) 

La pandemia introdujo un nuevo 
factor en la atención primaria que 
se ha convertido en una tendencia 
imparable: la telemedici na . En . 
2019, se realizaron 18 millones de 
teleconsuHas entre medicina fa­
miliar, pedlatrlaycnfermeria, una 
cifra que se multiplicó por siete en 
2020, cuando hubo 127, yque si­
guió creciendo en 2021, cuando se 
contabilizaron 167 millones de 
consultas a dis tancia. 

Los hospitales han hecho un es­
fuerzo por rearmarse durante la 
pandemla yel número de faculta­
tivos ha crecido. Sien 2019 el nu­
merode médicosespeciallStas era 
de 99.889, en 2021 habla crecido 
hasta los 107.322, según datos del 
Ninisterio de Sanidad. 

r.a;e.d.i d úl kú I·"'>rltll.:s 

Pero el crecimiento del número 
de médicos no ha podido impedir 
una disminución en la actividad 
hospitalaria, y eso teniendo en 
cuenta que en 2020 los ingresos 
porcovid-19, 226.742, supusie­
ron ei 6,5% de las hospitalizacio­
nes totales. Respecto a 2019,Ios 
hospitales realizaron diez millo­
nes menos de consultas, un 35% 
menos de cirugías mayores, un 
9% menos deTAC, un 14% menos 
de resonancias y un 26% menos 
de colonoscopias. "La mala situa­
ción de la atención primaria ha re­
percutido en los hospitales y se ha 
traducido en una saturación de las 
urgencias,., explica "farch, 

Esp0!f3 ("",1 alLIJ6ónp¡;rmriJ 

Las listas de espera, tanto en aten­
ción primaria como para interven­
ciones quirúrgicas, han sido uno 
de los indicadores mas afectados. 
El Informe Anual del Sistema Na­
cional deSalud2020-2021 mues­
tra que en el año previo de la pan­
demia el 42% de quienes pidieron 
cita con su médico de familia la oh­
tuvo para el mismo día o el dia si­
guiente, mientras que el resto la 
consiguió en una media de 5,9 días. 
En cambio, en 2021, la cita en el 
día o para el día siguiente solo la 
lograban e126% de quienes la pe­
dlan yel resto tenía que esperar de 
media 10,8 días. 

lisbd:!c~JQWi!c¡)o:<l 

La onda expansiva de la covid so­
bre las listas de espera quirúrgica 
no ha acabado todavía. Enju nio 
de 2022 (últ imos datos disponi­
bles), 742.518 pacientes espera­
ban una intervención en el Siste­
ma Nacional de Salud frente a los 
704.997 que lo hacían en diciem­
brede 2019. Ha mejorado ligera­
mente el tiempo de espera medio 
para ser operado, que ahora es de 
113 días, frente a los 121 de 'di­
ciembre de 2019, y por debajo del 
pico de 170 días enjunio de 2020, 
en lo peor de la pandemia. Yel 
17,6% de los pacientes espera más 
de seis meses para su interven­
ción, un dato ligeramente mejor 
que el 19, 9% que aguardaba medio 
año para hacerlo a finales de 2019 
y el 33,S%. que esperaba ese pe­
riodo en junio de 2020. 
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NXP900, el fármaco español 
creado para vencer al cáncer 
El eientffieo Asier Unei!i indicá que está frenando tumores de pulmón, cáncer o próstata en ratones 

",LI'J4WPIIPOOWlHOUU 

"""""''''''''' 
••• La f:¡ rmacéutica estadouni­
dense Nun'ctis Pharma ha cerra­
do todos los trámites para crear 
un lluevo niooicamento,la pastilla 
NXP900, C.1p:'lZ de frenar dh·c r­
sos tiposde cáncer, Se tratade un 
hito histórico cn la in\"f:'stigación 
dc esta cn{crmedad que emana 
del trabajo del cicDtlfico español 
Asicr Unciti Broceta, dircctordcl 
labomtorio Instit ute ofGenetics 
and Cnnccr de la Univcrsidad de 
Edimburgo. 

Este doctoren Química Médi­
cn, nncido en A Iged ras (Cádiz) en 
1976, expl ica que este ha IInzgo es 
el result"do de una im·cstigación 

. quenacióen2010. ~esdeelprin­
cipio, enf~alllos la investigación 
a la protelna SRC, que está ill\"o­
lucrada en ciertos tipos de cánccr. 
Reláth1lmente pronto, hicimos un 
descubi- imicntode UII fármaco, 
porun compucstoque inhibe es­
ta protdna·, lo que les l1e\"ó a pa­
tentar el hallazgo en 2015. -

La investigación liderada por 
.Unciti se sumaba a las que se ha­
blan venido produciendo hasta 
entonces en la eomnnidad cien­
tífica. -Cuando nosotros dcscu­
brimos un inhibidor,ya existlan 
en el mercado inhibidores que se 
estnb:m utili:mlldo para la leuce­
mia, que inhiblan a otras prote!­
nas. La diferencia es que nunca 
se habla logrado crear un {árma­
~o que funcionara para combatir 
el cáncer-o 

TUMORES DERAT6~ 
SU hallazgo ha supuesto, de hecho, 
un cambio de parad ig ma elllas 
conclusiones que hasta entonces 
había adoptado a nivel mundial 
la im·estigación contra el cáncer. 
-Lo que hemos demostrado no­
sot ros es que las otras medicinas 
anteriores no hadan el trabajo 
de inhibir esta protelna. Por eso 
la industria farmacéutica no ha­
cia nuevos medicamentos. Eso ha 
provocado que haya tardado ttlnto 
en llegar mi p!ldora , porque he­
mos ido acontracorriente, tratan­
dodedemostrarqueloquecstaba 
im·entado no funcionaba-o 

Este resultado h l\ lhwado al 
(lquipo de investigación de Edim­
burgo a realizar en los últimos 
años ensayos precHnicos en ani­
males. "Está parando en muchos 
ratoncstumoresconlocánceres de 
pulmón, de mamaode próstata-o 

El clentificQ algecireño Asle1" Undtl Brocela (Q:QUiefda) en ellaboralorio de Edimburgo. 

UNCrTI DESTACA QUE HAN 
CAMBIADO EL PARADIGMA 
AL DESCUBRIR QUE LOS 
FÁRMACOS PREVIOS NO 
HAclAN EL TRABAJO DE 
INHIBIR LA PROTEINA SRC 

"Hacecuatroo cinco años, todo 
(11 mundo ni siquiera pensaba que 
yo tenIa raz6n. Hemos~ambiado 
y hemos dado la YU(llta al mundo 
académico)' ahora los mayores e:~-

pertos dd mundo enesta proteína 
están diciendo que este fármaco es 
el que puede por fi n curar (I.se tipo 
de cAncer. Ha habido un cambio 
de paradigma. En la ciencia ocu· 
rre poqulsimo. Ha sidoduroyha 
tenido Que\"eni r una empresa in­
novadora como NU\~ctis", explica. 

PRUEBASENlIUMANOS 
Asier Uniciti se refiere a la cm· 
presa(armacéutica qucya ha con. 
c1uido el proee.so de elaboraciÓn 
de la pastilla NXP900, un paso 

Un tratamiento con menor 
intrusión en el organismo 
El instituto de im-estigaciÓII con­
tra el cáncerde la Uni\"Crsidadde 
Edimburgo está reconocido co­
mo uno delos mejore.s del mun­
do. Sin embargo, el hecho dcque 
todo el paqucte precHnico se ha­
ya realizado (In (11 ámbito acadé­
mico -e.s muy dificil-o · Lo normal 
es q"ueesto lo realice la industria 
farmacéutica-, e.'<Plica el científi­
co español, que d(lstacacómo la 
empresa Nu\"cctis ha consultado 
COII tll todos Jos pasos para la ela­
boraci6n del fármaco. 

La nueva pOdora supone ade· 
más una menor intrusión ('n el 
organismo que la que producen 

otrostratamientosmásagresh"OS 
como la quimioterapia. Inicia1-
mentc, su (unción no es ladecu­
rare1 cáncer, sino la de (renarlo, 
aunque Unciti explicaque-llues­
trn molécula es tan selectiva que 
p.1fael tUlllory el sistema inmu­
nológ ico 10 rcconoce y termina 
por destruirlo. Es como si ayu­
dara al sistema inmunológico". 

Eldentfficoesp..1ñolscmucstra 
"muy ilusionado~ ante las pers­
pE'cti\'asde aplicación inminen­
tedesu medicamento, un riuen) 
paso en la imoe.stigación que pue-­
desuponcr un momento históri­
co en la lucha contra el cáncer . • 

UNA VEZ REAUZADOS LOS 
ESlUDIOS TOXlCOLOOICOS 
DEL MEDICAMENTO, SE 
ESPERA QUE SE PUEDAN 
REAUZAR LAS PRUEBAS 
EN SERES HUMANOS 

defi niti\'O para la aplicación de su 
im~stigación y un hito en lahis· 
toJÍa médica moderna. 

Para ello, ha sido preciso con­
tarcon una im·c(sión de más de 
30 millones de dólares. Ahora. 
laempresa está ya finalizando la 
inscripción de esta plldora en la 
Administración de Alimentos y 
Medicamentos de Estados Uni­
dos, así como el proceso para la 
introducción del compuesto en 
cápsulas. 

Asier Unciti detalla como cu­
riosidad quc, a pesar de la com­
plcjidad de demostrar la eficacia 

. del tratamiento y de las pruebas 
preclínieas, una de lascucstiones 
más engorrosas para terminarde 
diseñar el mcdieamento ha sido 
ladefinici6n de un compuesto en 
polvo que permitiera que lasolu· 
ción (uera lo suficientemente d(ls-
1 iza·nte como para introducir! a ell 
cApsulas parasu ingesta. 

Una yez realizados tambi tln los 
estudios toxicológicos, se espera 
que los primeros estudios el rnicos 
en pacientes humanosse puedan 
realizar en el próximo verano . • 

El botulismo ya 
suma 67 casos en 
Alemania, Suiza, 
Austria y Turquía 
MlEHCI.I.S 
COf'EI.w.GVE(D."'IA.'1~ 

... EI Centro Europeo pamel 
Control de Enfemlooades (EC­
DC)aumentóayer hasta un to­
tal de 6110scasos dc botulismo 
iatrogénicodetectado (10 (11 con­
t inente)' rtlacionados con via­
jes a Thrquía para someterse a 
operaciones de adelg31.."lfll.iento. 

El ECDC indicaque se detec­
taron 12 casos en AJemania, 1 
en Austriay Suiza)' 53 en Tur­
quía y señala que, de los 6:J de 
los quc se tiene información. 
60 están relacionados con un 
hospital prh1ldo en Estantbul 
y otros tres con otro, también 
prh'ado,en lzmir. 

El centro pide a las personas 
qlle hayan \'iajado acualquie­
ra de esas dos ciudades para 
someterse aese tipo de trata· 
mientos entreel 22 de fcbrero 
y ell de marzo que busquen 
asistencia médica, especial· 
mcnte si detectan síntomas 
como debilidad, dificultad 

FUERON DETECTADOS 
12 CASOS EN ALEMANIA, 
UNO EN f>JJSTRIA Y SUIZA 
Y 53 EN lURQUlA, 60 DE 
ELLOS RELACIONADOS 
CON LAS OPERACIONES 

para respira r o tragar. Ade· 
m ás, recuerd a que los slnto­
mas pueden ser le\·cs o graves 
y que varios casos necesitaron 
atención hospitalaria . Entre 
los que la necesitaron, varios 
tuvieron que ser ingresados en 
UCI )' bao recibido tratami(ln­
to con la antitoxina contra el 
botulismo. 

Insiste el ECDC en que los 
ciudadanos del espacio euro­
peodeben evitar acudir a trata­
mientos deopcraciones dead(ll~ 
gazamicnto en Thrquía porque 
c\iste un -riesgosignificatim de 
desarrollar botulismo. Eneste 
momento no está claro si este 
c\·ento se debe a un asunto te· 
rapéutico o de procedimiento 
en los hospitales afectados o si 
ha)'un problema con lasustan­
ciandministrada". 

Las investigaciones rea liza­
das en 'fillqula revelaron que 
11\5 sustancias (ueron emplea­
dasen esos tratamientos, pero 
no están aprobadas para las 
inten·endones contra la obe­
sidad mediante una inyección 
intragástrica .• 
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La gripe repunta en Segovia -tras un 
invierno de 'competencia' con la covid 
La edad media de 
los pacientes ingresados 
con coronavlrus en 
el Hospital General 
es de 85,2 años 

QUIQU E YU~TE 

SEGOV IA. Nueve pe rsonas ingre­
sadas por covid y cuatro más con 
coronavirus. Es la situación ac­
tual del Hospital General de Se­
gavia cuando se cumplen tres 
años del confinamiento d'omici­
Iiario decretado por el Gobierno 
de España para tratar de frenar 
la expansión del virus. Huy poco 
se parece la imagen actual a la 
de 2020, tanto en el complejo sa­
ni tario como en la calle en gene­
ra L Si n embargo, y a unque se 
considera que la pandemia está 
estabilizada e n la provincia, no 
ha desaparecido. Sigue presen­
te, como demuestran los nueve 
fallecimientos de personas que 
padec1an la enfermedad duran­
te los dos primeros meses y me-
dio de 2023. . 

Una de las principales diferen­
cias entre 2020 y 2023 es la di­
ferenciación entr-a hospitaliza­
do.s por covid e ingresados con 
covid. Los primeros llegaron ¡tI 
Hospital General de Segovla por 
los slntomas derivados delcoro­
navirus; los segundos ingresaron 
por otras patologias, agravadas 
por la covid-19. 

En amlxls casos se trata ge per­
sonas vulnerables, sobre todo de ' 
avanzada edad. En estos momen­
tos la media de los hospitaliza­
dos en el complejo sanitario de 
Segovia es de 85,2 años, con un 
alto porcentaje de pacientes que 
supera la barrera de los 90. A di­
ferencia de las primeras sema­
nas o meses de pandemia, ya re-

. Uno de los pasiLLos det Hospital General de Segovia . .-Jno lM PI TOIlll.l 

sulta extraño el ingreso de per­
sonas menores de 60 por culpa 
de la covid, sobre todo si no pa­
decen otros fac tores de riesgo. 

Para su atención médica sigue 
reservada el ala izquierda de la 
cuarta planta del Hospital Gene­
ral, donde el periodo medio que 
duran las hospitalizaciones no 
ha sufrido grandes cambios. 

En las residencias 
El jefe 'del servicio te~ritorial de 
Sanidad en Segovia. César Mon­
tarelo. explica que la situación 
epidemiológica en la provincia 
apenas ha sufrido cambios du­
rante 2023. Las variacio nes, 
apunta, se deben a los brotes que 
se declara n en las residenéias. 
«Es lo que motiva los altibajos», 
en la incidencia a siete días de 
los mayores de sesenta años, que 

. actualmente se encuentra en 49 

casos por 100.000 habitantes. 
Montarelo señala que la inciden­
cia de la covid-19 tiene una ten­
dencia a la baja durante las últi­
mas semanas tras un Invierno en 
el que han 'convivido' distintos 
virus respiratorios. De hecho, se­
ñala que en la actualidad es la gri­
pe la infección respiratoria con 
mayor incidencia en la provincia 
de Segovia, muy superior a la del 
coronavirus. 

De hecho, el Jefe territorial de 
Sanidad expone que los casos de 
gripe son más intensos que los 

La atención a los pacientes 
con covid se mantiene 
en el aja izqulerda.de la 
cuarta planta del hosl?ital 

No es solo una palabra. 
Es la tranquilidad que te da saber 
que ante cualquier s ituación, 
tu Seguro de Automóvil 
te responderá siempre, 
y alU donde estés. 

de coronavirus. Pero precisa que 
eso no significa que haya que ba­
jar la guardia. Todo lo contrario. 

. Sobre todo en aquellas personas 
vulnerables, ya sea por su avan­
zada edad o por padecer otros 
factores de riesgo. «En este tipo 
de personas el coronavirus tiene 
un impacto importante», comen­
ta l>fonla re lo, quien cons idera 
que la inmunidad de la cuarta dO'­
sis está bajando. Por ello. insiste 
en que la población acuda a re­
cibir la dosis de recuerdo. 

l>fon tarelo, que no olvida las 
complicaciones de los pacientes 
que sufren covid persistente, ase­
vera que el virus «sigue existien­
do y está c irculando». «Hay mu­
chas incógnitas q ue nos reco­
miendan seguir con precaucio­
nes, sobre todo en el caso de las 
personas vulnerables», conclu­
ye e l responsable sanitario . 

A.M.A. 
agwpación mulUill 
aseguradoro 

I SEGOVIA I 5 

Primera multa 
por subirse al 
Acueducto con la 
nueva normativa 

QUIQUE YUSTE 

SEGOVIA. La PoUcla Local de Se-­
gavia Interpuso este lunes la 
primera sanción por una in­
fracción recogida en la nueva 
ordenanza de convivencia ciu­
dadana. En concreto, los agen­
tes sancionaron a una persona 
a la que pillaron encaramada 
a un sillar del Acueducto en las 
inmediaciones de la plaza de 
Ola Sanz. Se tra ta de la prime­
ra sanción que se tram ifa en 
base a una modificación de la 
ordenanza que entró el sába­
doen vigor. Tras un fin de se­
mana en el que no se pusieron 
denuncias por este motivo, el 
lunes se estrenó la nueva nor­
mativa con una sanción por una 
infracción considerada grave. 

La concejala de Seguridad 
del Ayuntamiento de Segovia. 
Raquel de Frutos, explica que 
una patrulla de la Policla Local 
solprendió a una persona subi­
da en uno de los sillares del 
monumento. Según el parte de 
incidencias del cuerpo pOlicial, 
el denunciado se 'encontraba 
sentado en el siUarcuando fue 
requerido por los agentes. La 
Policla Local yatrabaja en la 
instrucción del expediente, que 
contempla sanciones de entre 
1.501 y 3.000 euros por este 
lipa de Infracciones. La edil de 
seguridad explica que la'poli­
cia, e n función del expediente 
realizado, propondrá la corres­
pondien te sanción e n base a 
una serie de parámetros como 
la reincidencia en los actos o 
el posible daño generado al mo­
numento. No obstante, la con­
cejala también precisa que este 
tipo de infracciones ya e ran 
sancionadas con anterioridad. 

on os S""" 
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Alejandro Vaz;quez, consejero de Sanidad, visita el Hospital de Segovia, junto a José Mataria,. 

Sanidad extenderá a todos los 
centros de salud el programa de 
interconsultas por telepresencia 
El consejero Alejandro Vázquez resalta los buenos resultados, con 
nueve pacientes atendidos, en la experiencia piloto de Carbonero el Mayor 

PATRtClAMARTfH-ICAL 

<Xro'A 

1.1 El consejero deSanidad, Ale­
jandro VáZqUCl, confirmó ayer 
que ha encargado a la Gerenciade 
Asistencia Sanitariade Segovia ex· 
tender"en un bren::plazo· a todos 
los centros de salud de la provincia 
el programa de intet\:onsultas por 
telepresencia entre los médicos de 
Atención Primaria, sus pacientes 
yla Unidad deContmuidadAsis­
tencial (UCA) de Medicina Inter­
na del Hospital General, tras los 
buenos resultados registrados en 
la prueba piloto, en marcha desde 
finales de septiembre. con el cen­
tro de salud de Carbonero el Ma­
)'Or, ron nueve pacientes crónicos 
atendidos. en 15 consultas. 

Vázqucz e:.;plic6 que la UCAes 
la unidad que convola y vigila 
a los pacientes crónicos que no 
necesitan estar hospitalizados y 
predsamente el objetivo es evitar 
hospitalizaciones innecesarias, 
Es el perfil más adecuado de pa­
cientes al ser personas de edad 
3\'anzada. con varias patolog'as. 
que requieren que set rabaje pa-

ra evitar las descompensaciones, 
La iniciativa consiste en aprove­

char los recursos de audio yvideo de 
la telepresencia, para que Iosprofe-, 
sionales médicos del Centro de 5..'\­
¡ud dé Carbonero el :Mayor, pasen 
oonsulta asus pacientes, en cone­
xión con los profesionales médicos 
y Farmaeiadela UCA, "Ilempoco 
tiempo pero los resultados son sa­
tisfactorios", sostU\"O el consejero, 
se ha tratado a 9 pacientes. en un 
total de 11¿ consultas. descleel28de 
septiembre. El 74% delospacientes 
tiene una posición completamente 
a favor de este nue\'osistema, 

En pocas palabras, subra)ú Váz­
quez,conestasinterconsultasen­
treAtención Primariay Atención 
Hospitalaria -pemlitepodercon­
trolar al pacit'nte adistancia entre 
profesionales y e\1.tar,1.sitas que 
son innecesarias al hospital", Esta 
modalidad de teleasistencia lam­
bi€n se está prob.:mdo en Bena",n­
te (Zamora), en este caso, para el 
control de pacientes que son re­
sidentes en el centro de personas 
mayort's delaJuntaen esta loca­
lidad. ~ambién con un resultado 

satisfactorio de los profesionales 
y los pacientes", dijo el consejero, 

En un sala de la tercera plan­
ta del Hospital General de Sego­
via, hayun equipo de teJepresen­
cia, con una gran pantalln dealta 
resolución, una cámara de visión 
de alta calidad de la imagen y un 
buen equipo de sonido, Elobjetim 
es que, tanto los pacientes como los 
profesionales, no tengan proble­
mas para entendersey la consulta 
sedesarrollo eon todas las garan­
tfas, más teniendo en cuenta que 
son pacientes con pueden tener 
problemasde\isiónydeaudkión, . 

El consejero de Sanidad resaltó 
que las interconsu Itas telepresen­
ciales aportan "tranquitidad" a los 
profesionalesdeAtenciónPrima­
ria porque pueden consultar. Ade­
Jllás, se pueden implicar más en su 
trabajo y al no acudir al hospital 
el paciente, sigue presente en el 
proceso yen la evolución". Los más 
beneficiados los pacientes, por la 
edad avanz.'\da de la población en 
la provine.ia y las dificultades de 
transporte que o<:urre a ,,«,es, 

Vázquez dejo claro que la idea es 

Conexión entre los 
Puntos de Atención 

Continuada y 
Urgencias 

Vázqllezremarc6queelsiguien­
te paso es conectar los Puntos 
deAtenciónContinuadaoonlos 
servicios de Urgt'ncia de los hos­
pitales, Vázqueze..""Plic6que~no 
hayplazos"porque"hayunase­
rie labores de organización· en 
Urgenciasdeloshospitales,scr­
vicios que ~no han estado faltos 
de asistencia", Se requiere poder 
pilotar esta iniciati\'3 en alguna 
zonabásicadesaluddelaComu­
nidad y, "a partir de ahi, poder 
e.x"(X>rtM laexperiencia", Hayque 
esperaraqueunser"iciode Ur­
gencias de algún hospital de la 
Comunidad "tenga un disponi­
bilidadtemporal"paraprob .. uio: 

extenderlo al restode Cf'ntros desa­
lud de la provincia, e incluso, avan­
'zó poder dotar a loscentros en pue­
blos más pequeños de "una tablet 
ron buena visión y comunicación", 
donde no tienen equipos tan SOfLS­

ticados, perosí se pueda ayudar"en 
un momento dado con un elemento 
portátil se pueda hacer", resumió, 

La Consejería de Sani.dad re­
marcó que la telepresencia ofre­
ce a usuarios de lasanidadypro­
fesionales sanitarios un nuevo 
cauee de relaeión asistencial en 
el ámbito.de la telemedicina, al 
permitir una atención en consulta 
con más de un profesional simul­
táneamente, Para su implanta­
ción, en los 12 centros restantes, 
la Junta está poniendo en marcha 
en Sl'goiia una reddecomunka­
ción y asistencia sanitarias com­
partida, mediante la instalacíón 
de equipos de videoconrerencia 
de alta calidad·en los centros de 
salud y en el Hospital General. 

ParaSanidad, la telepresencia \'a 
másalládemerasvidcoconfercn­
cias)'3 que se constituye como un 
mododeatenci6n en líneaya dis­
tancia, que permite laasistencia en 
tiempo real del paciente por parte 
de más de un profesional sanita­
rio, de manera presencial, com­
partiendo vídeo y sonido, I 

SEGOVIAI 7 

Vázquez subraya 
que las bajas 
laborales son 
"un tema médico 
importante" 
l •• El consejero de Sanidad, 
Alejandro Vázquez, considero 
ayer que, aparte de la declara­
ción responsabledelos pacien­
tes, en las bajas y las altas la­
borables, "los médicos tienen 
mucho que decir", En su opi­
nión, es -Un tema de la sufK'iente 
entidadcomoparaconsiderarlo 
como un tema médico impor­
tante", Vázq\le'Z\>a1oróasilapro­
puesta lanzada por laSocicdad · 
EspañoladeMedicina Familiar 
y Comunitaria para que baste 
unadeclaraci6n~n..q},kpa­
ra que los médicÓs puedan ges­
tionar las bajas bm't's, 

VázquczsostU\'Oqueestándis­
puestos·aquitartrámitesquesí 
se puedan hacer", pero reclamó 
tener en cuenta que "aparte de 
Jadooaraoon responsabledelos 
pacientes, el tema de la bajaes 
un documento en el que, desde 
nuestro punto de vista, los rué­
dicos tienen mucho que decir", • 

Enfermería, 
novedad de las 
jornadas de 
puertas abiertas 
en la UVA 

••• El Campus 'Maria Z.,mbra­
no' de la UVa en Sego\ia cele­
bra hoy)' mañana las jornadas 
de puertas abiertas en las que 
presenta a los estudiantesde 21 

Bachillerato yde último eurso 
de Formación Profesional, las 
titulaciones que imparte, con la 
gran no\'edad de la puesta en 
marehadel Gradode Enferme­
rla, pnra el curso 2023-2024. 
La presentación se realiz.'\rn en 
dos sesiones que ComeDl..1mn 
a las 10,00 horas y a las 12.00 
horas donde se explicarán las 
titulaciones que se imparten. I 
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EL NORTE DE CASTILLA 

Traumatismos e 
. infartos protagonizan 
las emergencias 
La atención 
extrahospitalaria. 
con 788 llamadas 
al día. recupera cifras 
prepandémicas 

ANA SANTIAGO 

VALUDOUO. Las Emergencias Sa­
nitarias,las eXlrahospitalarias a 
las que se accede s través del 112 
(teléfono para totlo tipo de per­
cance, no sólo sani tario), han re­
cuperado e. incluso, ampliado su 
actividad. Reciben una media de 
580.000 llamadas al ano y, de 
ellas, más de la mitad son una 
primera llamada de dema nda 
asistencial. 

La pandemia bajó cifras y mo­
dificóel peso de cada causa y no 
solo porque las demandas dir~c­
las por miedo a padecer covid, 
atendidas con epis y toda la or­
ganización de pre\'Cnción de ries­
gos, hayan desaparecido como 
tal s ino porque los accidentes de 
tráfico han tardado en reeuperar 

sus peores datos y los problemas 
de salud mental se han dispara­
do. Un repaso por los balances 
prepandé<:imos y los posteriores, 
especialmenle los dos últimos 
años de recuperación de la nor­
malidad, muestran cómo los IraU­
matismos, los prOblemas mus­
culares y esqueléticos, ganan de 
nuevo posición -suponen el21%--- · 
y lo hacen también las e nfe rme­
dades del aparato nervioso 
(13,6%) y sensoriales como los 
accidentes cardiovasculares, el 
cáncer o la epilepsia; aunque ur­
gencia grave y dependiente del 
tiempo como para llama r a u na 
ambulancia son los primeros,los 
ictus. No es que tales patolog(as, 
como las de} aparato circulatorio 
-infa rto y s imilares- h ubieran 
desaparecida durante las peores 
olas de la pandemia pero s i su 
proporción y protagonismo mien­
Iras que las patologias infecciosa 
y parasilarias como las bronqui­
tis y otras infecciones respirato­
rias como la covid impulsaro~ ló­
gicamente la demanda y aún en 
2021 suponian el 15,77% de las 
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Accidente de trMico en la A·52, eL pasado mes de enero. e. UPESO 

causas, mientras que en 2022 ya 
bajaron a soloel 3%yen 2019 ni 
siquiera figuran entre las siete 
causas prioritarias de demanda 
asistencial de este tipo. f".tenos ca­
sos pero más graves. Los infartos 
de miocardio durante la pandemia 
tuvieron más probabilidades de 
pro\'ocar una insuficiencia cardía­
ca en comparación con los infar­
tos del año anterior, según algu­
nas investigaciones. 

Los accidentes de tráfico han 

ido en aumento hasta volver a su­
perar los cinco millares en la ca· 
munidad yelcerrado 2022 ya su­
peraba la cifra de 2019 aJ pasar de 
5.390 a 5.771. Las asistencias en 
domicilio, con un total de 104.982, 
fueron las más frecuentes. algo ha­
biNa!. el año pasado. Le siguen las· 
atenciones sanitarias en la vis pú­
blica, 39.453; las consultas medi­
cas, 11.436; y los citados sinies­
tros en la carretera, causa ÍI1)por­
tante de los traumatismos. 

El SeMcio de Emergencias 112 
de Castilla y León resolvió el ce­
rrado ejercicio un 5% más de in­
cidentes de todo tipo que el año 
anterior, con una media de 883 
diarios, entre los que se cuentan 
avisos de accide ntes de tráfico, 
alte rcados o incendios, entre 
airas. Sacyl sufre el mayor volu ­
men con una media de 78811a­
madas diarias. De las 287.799 
que registró 2022, el.96,9% re­
quedan asis tencia sanitaria. 

Además, cdentro de las llama· 
das asistenciales, están las que 
no movilizan recurso porque el 
regulador sani tario lo soluciona 
sin tener que enviar a nadie. Por 
ejemplo, de las 298.146 llamadas 
asistenciales registradas en 2021, 
un total de 69.635 se pudieron so­
lucionar s in tener que movilizar 
recursos móviles .. , des taca Sacyl 

El resto son llamadas relacio­
nadas con los incidentes que se 
es tán atendiendo como una se­
gunda alerta sobre un mismo ac­
cidente; de los recu rsos despla­
zados informando de procedi­
miE!ntos como que una UME pre­
cise, por ejemplo, reponer oxíge­
no o realizadas por los d ispositi­
vos d esplegados para informar 
de los diferentes cambios de es­
tado (posiciones). _Estos cada vez 
son menos-aclara Sacyl- porque 
ya están automatizados ... 

También las hay administrati­
vas, desde felicitaciones hasta du­
das médicas, preguntas por far­
macias o centro sanitario. 

8DE A ZO 
Día internacional. de la mujer 

MONEDA DE COLECC IÓWE N PLATA 

Homenaje a 

nimúct ék 7na.e2tu 
El ·Día Internacional de la Mujer se celebra anualmente 
el 8 de Marzo para conmemorar los logros conseguidos 
por las mujeres de todo el mundo. La Fabrica Nacional de 
Moneda y Timbre - Real Casa de la Monooa emite su tercera 
moneda en plata de ley dedicada a este evento. En 2023 sé 
rinde un merecido homenaje a la pedagoga y humanista 
española Marra de Maeztu. Dirigió e impulsó la Re?idencia de 
Señoritas entre 1915 y 1936. formó parte de la junta directiva 
del Instituto - Escuela y presidió el lyceum Club Femenino 
entre 1926 y 1936. . 

CARACTERrSTICAS 
Composición: Plata!J25 nll!."slm .. s 
Diá me tro: ';O mm 
Peso: TI !J 
Calidad: pg.')()¡: 
Tirada máxima: ".(XX) uds 
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Aprobado en el Consejo el Plan 
Integral de Enfermedades Raras 
Permitirá acortar los tiempos de diagn6stkxl y mejorar la calidad de vida de los 140.000 afectados 
IC~l 

,~ 

••• El Consejo de Gobierno apro­
bó el Plan Integral de Enferme­
dades Raras de Castilla y león 
2023-2027, que llega para poner 
cerco a estas patologias, con las 
bazas de la medicina de prttisión 
yun red m'ullidisciplinarque da­
rán respuesta a los retos urgentes 
ydesaflos de un colecth·o que en 
la Comunidad podrfa a lean zar las 
140.000 personas. 

Permitirá implantarun modelo 
coordinado de atención integral 
que garantice el acceso en tiempoy 
forma, en eúndiciones de equidad, 
a todos los afectados para reducir 
la morbimortalidad y dar cober­
tura a las neccsidadesespecffieas 
P.U3 mejorar su calidad de vida, y 
servirá para recortar tiempos de 
diagnóstico, con cl reto de que el 
máximo número de pacien!es sean 
diagnostkados en el primer año de 
vida. En estos momentos está en 
unos cioco años,)' un 20 por ciento 
de los pacientes tiene que esperar 
hasta diez o más, con un 40 por 
ciento de los casos sin ellos, y en 
un 27 por ciento con tratamiento 
inadecuado, 

Estos avances en el diagnóstko 
ser harán con la tecnologla más 
puntera,ron nue\'3.S lltuebas)' con 
la tecnologíade última generación, 
para lo que anunció que se mejora­
rán los secuenciadores de Vallado­
lid y Burgos,yse sumará un cuarto 

Carios Femández Caniedo explka las decWoÓes tomadas en el Coosefo de GobIerno. 

a la red autonómica, en león. El 
otroquec."\;steestáenSalamanca. 

El plan man::a UD abordaje desde 
el enfoque de la medicina perso­
nalizada de prerisión, para 10 que 
plantea unaestruetura sanitaria 
en red con unidades, nodos asis­
tenciales yequipos multidiscipli­
nares de referf'Deia, que pennita 
ordenar los circuitos de atcnci6n. 
Esto garantizará una atención 
multidisciplinar y continuada, 
con la coordinación entre el ám­
bito sanitario y otros sedorf'S pa­
ra favorecer el acceso a los recur­
sos sociosanitarios, edueati\"Os y 
laborales, as! como su idoneidad. 

En este sentido, el presidente re-

cordó que Castilla y león es más 
c:ctensaque 20 paises de Europa, 
de ah! la importancia de la red 
coordinada que nace con "\"oca­
ción global~, al tiempo que incidió 
en los equipos multidisciplinares, 
con un pediatra, un internista y 
una enfermera de gestión de ca­
sos, que acercará la pres tac.ión al 
paciente. 

Desdeeste punto de partida, el 
plan recogesiete ejes para abordar 
con garantias las necesidades de 
quienes padettn una enfermedad 
raraen Castillay León, que se de­
sarrollarán a tra\·& de 25 proyce­
tos y 71acciones para dar respuesta 
a unas patologias de baja preva~ 

lencia que afectan a una persona 
por cada 2.000, o muy baja, una 
por 50.000, que en muchos casos 
son de carácter crónico, progresi­
\"0, dcgeneratiyo y disc.'lpacitante, 
y requieren de la aplicación de un 
tratamiento durante toda la vida 
de las personas afectadas.Se esti­
maque dos de cada tres enferme­
dades raras apar«en antes de Jos 
dos años deedad; provocan défi­
cit motor, sensorial o intelectual, 
en una de cada dos,y~aUS3n el35 
porciento de los fallecimientos de 
los menores de un afio; cldiezpor 
ciento de los de uno acinco afios, 
yel12 por ciento de los de cinco a 
15 años .• 

Contratadas obras en Labajos 11 y en otras ' 
dos zonas de concentración parcelaria 
ICAL 

• '·,1,1..1..1.001...10 

••• La Consejería de Agricultu­
ra, Ganadería y Desarrollo Ru­
ral infornló estcjllc\·es al Conse­
jo de Gobierno dc la contratación 
de obras de infraestructura rural 
en las zonas de concentración par­
celaria de Ahigal dC los Aceitcros 
(Salamanca), labajos 11 (Sego\'ia) 
y Pobladurade Aliste(Zamoro) por 
un importe superior a los 3,5 mi­
llones de euros. 

Según rcrordó la Junta median­
te un comunicado trnsel Conse­
jo, las COllcentraeiones p.1fcclarias 
-favorecen la integración ambien­
tal del territorioyla presen·ación . 

de los paisajes,ya que, además de 
cumplir estrictamente los condi­
cionantes de las evaluacioncs de 
inlpacto ambiental correspondien­
tes, se hace u n proyecto de restau­
ración ambiental B

• 

Con la nueva distribución de 
la propiedad, según sus datos, se 
produce un ahorro de combusti­
b1e-importante-,debidoalartdue­
ción dedistaneias recorridas y a la 
regularidad geométrica)' tamaño 
de las pMCc\as. Schaestimado un 
ahorro dc126 por ciento del gasto 
de gasoil en las concentraciones de 
secano, que supondrá una reduc­
ción de más dc1 25 por ciento en las 
emisiones dc dió;\.;do de carbono, 

respecto a la situación anterior a la 
concentración. Comoronsecuencia 
de la intensificaci6n de los cu1tÍ\"OS 
yde la creación desuperficies plan­
tadas en terrenos de restauración 
del medio natural se incrementará 
la captación de dió;\.;do deearhono 
en cifras \'3riables en función de los 
eulti\"os i,mplantados. 

LABAJOS 

la Consejería de Agricultura, Ga­
naderíay Dcs..'\rrol1o Rural \11 a in­
\"crtin.945.751 euros p.'\ra realizar 
illfraestnlcrums ru rales cn la zona 
de concentración pareelaria de la­
bajos 1 r, en la pl"O\'¡ncia de SegO\;a. 

Las obras van a consistir en la 

constnlcci6n y mejora de la red de 
caminos deaccesoafincasdcreem­
plazo; estos \ialestienen una longi­
tud de 50 191ómetros. También se 
realiz.1rán nucve caños dentro de 
las obras de fábrica;se colocarán 
2.076 mojones para delimitar 692 
fi ncasy se colocarán 50 señales de 
tráfico. Además,dentro dclproceso 
de restauración del medio natural, 
se va a protcgcrel pais.1je de las zo­
nas alteradas y de las \ias pecua­
rias, se repondrá la vegetación d.e 
ribera, se crearán espacios arbola­
dos y sc construirán cuatro abre­
vaderos )' zonas de esparcimiento 
ron bancos y mesasen entornosde 
fuentes o manantiales. . . 

. Convocada la 
formación para 
empleados 
públicos 
ICAL 
,."""""" 

••• La Consejería de la Prcsi­
denciadela JuntadeCastil1ay 
león public6en el Bolctin Ofi­
cial de la Comunidad la Orden 
de9demarzo porlaqueefectúa 
la segunda convocatoria de ae­
tividadesformati\'3..Sdirigidasa 
empleados públicosdc las enti­
dades locales de Castilla y Le6n, 
dentro del marco del Acuerdo 
de Formación parael Empll,'Q de 
las Administraciones I;'úblicas. 

Estas actividades han sido 
aprobadas por la Comisión Pa­
ritaria de.Formación Local dc 
Castilla)' LOOnysedcstrrol.laráll 
ron la cOlaboración. de 13.S cnti­
dadcslocak-sdelaComunida4.. 

La norma Euro 7 
se debatirá en el 
próximo pleno, 
los días 21 y 22 

... El próximo pleno dc las Cor­
tes de Castilla y León, queseec­
lebraráenclhemiciclodurante 
los d1as 21 y 22 de mano, deba­
tirá., con moth"O de la presenta­
ción de una Proposición No de 
ley del Grupo Parlamentario 
Popular, sobre la norma Euro 
7 p.na limitarlas emisiones de 
los \'Chiculos que so comercia­
licen entre 2025 y 2035, Y so­
brela prohibición dela comer­
cialización. de los \"ehfculos dc 
combustiÓn a partir de 20.95. 
Medidas que, con su PNL, el 
Partido Popular pwe -replan­
tear", mientras que Vox aboga 
porsueliminación . • 

Publicadas las 
bases de ayudas 
a proy.ectos para 
atraer población 
<ll 

\"~ 

••• La Consejería de Medio 
Ambiente, Vi\;enda)' Ordena­
ción del Territorio de la Junta 
de Castilla y león publicó, en 
el Boletln Oficial de la Comu­
nidad, la Orden por la que se 
aprueban las bases regulado­
ras delas subvencionesdestinn­
das a financiar proyectos para 
la dinamización demográfica 
en Castillayleón, aeargodel 
Fondodc Cohesión Territorial .• 
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