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Fotos de la Portada del Boletin

Todas las semanas la portada del Boletin lleva una foto de un paisaje segoviano. Se ha decidido extender la
colaboracion a todos los colegiados para que puedan enviar sus fotos de cualquier parte del mundo, con una
pequeia explicacion del motivo y localizaciéon que, junto al nombre de su autor, se publicara junto a la foto.

Remitenos las fotos y el comentario de la misma a webmaster@comsegovia.com

Noticias Publicadas en el Adelantado de Segovia y Norte de
Castilla

La “bomba” contra el cancer de mama
Publicado en el Norte de Castilla de 4 de julio de 2015 pagina 48

La region gasta 1.346 euros por habitante en salud, la sexta en el ranking

nacional
Publicado en el Norte de Castilla de 5 de julio de 2015 pagina 26

Espafia importa cada afio mas de 300.00 litros de plasma
Publicado en el Norte de Castilla de 6 de julio de 2015 pagina 39

El CES pide a la Junta que fije demora maxima para pruebas diagnosticas
Publicado en el Norte de Castilla de 7 de julio de 2015 pagina 22

Adjuntamos las noticias en la seccién de Anexos

Pocas mejorias en las suplencias estivales, segiin las centrales
PLANES DE VERANO Las contrataciones de sustitutos y refuerzos han
subido ligeramente en Andalucia y Catalufia. CESM también detecta
mejorias en Castilla y Ledn, pero en el resto de CCAA serian insuficientes

para cubrir las ausencias
Publicado en Diario Médico de | 6 al 12 de julio

Adjuntamos el articulo en la seccién de Anexos

Memoria de Actividades del Colegio de Médicos de Segovia
2014

Podéis consultarla en la nuestra pagina Web o directamente en el enlace siguiente:

http:/lissuu.com/comsegovia/docs/memoria_2014_colegio_web_sin_pliego/1?e=4296545/13381853
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Portal de Investigacion en salud

Desde la Direccion General de Planificacion e Innovacion le comunicamos la apertura de un nuevo espacio de
informacion, difusion y comunicacion en I+D+i al servicio de los profesionales sanitarios y los ciudadanos, se
trata del “Portal de Investigacion en salud’

Esperamos que este nuevo portal sirva para el encuentro de todos aquellos interesados en la investigacion bio-
sanitaria. Le invitamos a participar activamente a través de sus consultas y queremos trasmitirle que cualquier
aportacion que nos haga nos servira para mejorar.

Puede acceder a este nuevo espacio desde el Portal de Salud en el apartado de Profesionales o a través del
siguiente enlace:
http://lwww.saludcastillayleon.es/investigacion

Encuentro del Presidente de la OMC con el Secretario General
del PSOE

Adjuntamos la Nota de Prensa en la seccion de Anexos

Los nuevos miembros de la Comision Central de Deontologia de
la OMC toman posesion de sus cargos

Adjuntamos la Nota de Prensa en la seccion de Anexos

CURSO SPANISH DOCTORS OFERTA ENTIDADES
COLABORADORAS

Estimados compafieros:

Les recordamos que esta abierta la inscripcion del curso Comunicacion Internacional en las Profesiones Sani-
tarias - Medicina en Inglés Spanish Doctors (Volume 1), fruto de la colaboracién entre Spandoc y la Fundacion
para la Formacidn de la Organizacidon Médica Colegial (en cuya web encontraran mas informacién) y que pueden
Uds ofrecer la inscripcidn a un precio reducido. Para ello solo tienen que publicar la siguiente informacion en su
pagina web y/o por email a sus afiliados (insertando el nombre de su Entidad donde se indique):

Spanish Doctors: Medicina en Inglés

La Fundacion para la Formacion de la Organizacién Médica Colegial, en asociacion con Spandoc pone en mar-
cha en el afio lectivo 2015/2016 la 62 edicion del Curso de Medicina en Inglés Spanish Doctors, dirigido a todos
los médicos que quieran mejorar su capacidad de comunicacion en inglés en su ambito profesional. En los si-
guiente enlaces encontrara: mas informacion, muestras y comentarios de alumnos.

La 62 edicion (2015/2016) cuenta una vez mas con la Acreditacién de la Comisidon de Formacion Continuada de
las Profesiones Sanitarias de la Comunidad de Madrid (con validez en todo el territorio nacional)*.

La inscripcion al Volumen 1 a través de [NOMBRE DE SU ENTIDAD] se beneficia de un precio reducido de 260
€ (tarifa ordinaria de 360 € / colegiados 300 €).
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Para acceder al formulario de inscripcion a precio reducido, haga click aqui. Debera escribir {NOMBRE DE SU
ENTIDADY; en la casilla “entidad colaboradora’ Rellene y envie el formulario, y siga las instrucciones que apare-
cen en pantalla.

El curso comienza cada afio en octubre, aunque su flexibilidad permite incorporarse en cualquier momento
(cuanto antes mejor), por lo que la inscripcion esta abierta hasta el 30 de abril del afio siguiente.

*Volumen 1 acreditado con 9,3, 9,3 y 9,1 créditos por médulo trimestral.

Existe también la posibilidad de acuerdos de mayor grado en que la Entidad Colaboradora gestiona el cobro de
las inscripciones, recibiendo una remuneracion por ello. Si les interesa esa opcién, por favor escriban a
spandoc@spandoc.com. De lo contrario, basta con que sigan los pasos indicados arriba.

Esperamos que la oferta les resulte de interés y la den a conocer a sus afiliados.
Un cordial saludo,

Dra. Isabel Garcia Gimeno
Directora de Spandoc
isabel@spandoc.com

654 187 425

Dr. Juan Martinez Hernandez
Director de la FFOMC
Jjlozano@ffomc.org

91 426 06 43

PREMIOS DE RECONOCIMIENTO CIENTIFICO 2015

Puedes consultar las bases y los requisitos de presentacion en el siguiente enlace
http://www.comsegovia.com/comunicados.html#premios 105

CONVOCATORIA SUBVENCIONES O.N.Gs.
Premio “Dr. José Angel Gomez de Caso Canto”

El llustre Colegio Oficial de médicos de Segovia convoca subvenciones para la realizacion de proyectos a desa-
rrollar durante los afios 2014-2015 por Organizaciones no Gubernamentales (ONGs)

BENEFICIARIOS:

1.- ONGs de las que alguno de sus miembros sea colegiado de este Colegio Oficial de Médicos a fecha de la
convocatoria.

2.- ONGs legalmente constituidas en Espafia y que dispongan de la organizacidn, estructura técnica y capacidad
suficiente y necesaria para garantizar el cumplimiento de la actividad objeto de la subvencion.

FINANCIACION:

1.- La cantidad destinada a esta subvencidn sera de mil seiscientos € (1.600 €), con cargo a los presupuestos del
presente afio del Colegio de Médicos de Segovia, lo que representa el 0,7% de dichos presupuestos.

2.- Dicha cantidad podra concederse a una sola ONG o ser distribuida entre varias.

3.- Esta subvencién sera compatible con otras ayudas que tengan la misma finalidad teniendo en cuenta que la
subvencion total no podra superar el coste de la actividad subvencionable.
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GASTOS SUBVENCIONABLES:

1.- Los derivados de la compra de materiales para la realizacion de la actividad subvencionable.

2.- Servicios técnicos y profesionales que no formen parte de la ONG solicitante y sean necesarios para la eje-
cucion del proyecto.

SOLICITUDES, DOCUMENTACION Y PLAZO DE PRESENTACION:

1.- Las solicitudes se dirigiran al Sr. Presidente del I.C.O, de Médicos de Segovia por el colegiado que represente
a la ONG solicitante segun modelo de Anexo I.

2.- El plazo de presentacion sera hasta el 4 de septiembre de 2015.

3.- El resto de la documentacion necesaria se presentara segun modelos de Anexos Il, Il IV y V.

COMITE DE VALORACION: Estara formado por la Junta Directiva de este Colegio de Médicos de Segovia.

BAREMO: La concesioén de la subvencion se realizara tras un proceso de valoracion de las solicitudes recibidas,
para lo que se tendran en cuenta los siguientes elementos:

1.- Proyectos que guarden relacién con actividades sanitarias (hasta un maximo de 10 puntos).

2.- Proyectos que guarden relacion con otro tipo de actividades (hasta un méaximo de 5 puntos).

3.- Experiencia previa de la ONG en proyectos relacionados (hasta un maximo de 3 puntos).

4.- Grado de implicacién econdémica de la ONG en el proyecto (hasta un méaximo de 3 puntos).

5.- Valoracién econdmica global del proyecto (hasta un maximo de 4 puntos).

6.- Descripcion y pertinencia del proyecto y de las actividades previstas (hasta un maximo de 15 puntos).

7.- Mejoria prevista, tras la actividad realizada, sobre la poblacién afectada (hasta un maximo de 10 puntos).

RESOLUCION DE CONCESION Y ENTREGA DE LA MISMA: La resolucién de la subvencién a las solicitudes
presentadas se publicara en la pagina Web de Colegio Oficial de Médicos de Segovia entre los dias 15y 20 de
septiembre del presente afo y la entrega de la misma se efectuara en el acto social que tendra lugar con motivo
de la fiesta de San Cosme y San Damian dia 26 de septiembre.

PLAZO DE EJECUCION: Doce meses de plazo a contar desde el 1 de Julio del presente afio.

OBLIGACIONES DE LOS BENEFICIARIOS:

1.- Elaboraciéon de una memoria sobre las actividades que han sido necesarias para llevar a cabo el proyecto
subvencionado, seguin anexo IV.

2.- Documentacion justificativa del gasto realizado, segun anexo V, teniendo la obligacion la ONG adjudicataria,
de devolver las cantidades no gastadas en el proyecto.

3.- Ambos documentos deberan ser remitidos a la secretaria del Colegio Oficial de Médicos de Segovia durante
los meses de Julio y Agosto del afio préximo indicando en el sobre “Ejecucién Proyecto ONG”

Descarga los documentos en el enlace siguiente: http://www.comsegovia.com/ongs.htm!
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Ofertas de empleo

Se busca de un Medico Fisica y Rehabilitacion por una institucion publica
en Bélgica.

institucion dispone de 250 camas (50 camas quirurgicas, 73 camas médicas, 10 camas de UCI, 34 camas y 40
camas de rehabilitacion geriatrica ...). Cuenta con dos centros hospitalarios:

En el primero, hay dos plantas de revalidacidon (musculo-esquelético, neuroldgico, cardiopulmonar) en proceso de
renovacion, para 48 camas (2 x 24), con un servicio de fisioterapia integrado.

La tercera planta esta dedicada a un fisioterapeuta de rehabilitacién mas grande con el reacondicionamiento de
volver a casa (apartamento ergonémica).

El segundo es el sitio de “aguda’; con una medicina fisica, terapia fisica y reumatologia. La Medicina Fisica consta
de tres especialistas.

El servicio de fisioterapia se anexa.

El departamento de reumatologia se compone de tres reumatdlogos. Los tres estan especializados en reumato-
logia clinica e inflamatoria.

También cuenta con una clinica de vuelta, el dolor crénico, el apoyo de fibromialgia (en curso) y una clinica de-
portiva.

La region se encuentra al sur de Bruselas y goza de una excelente calidad de vida. Este es un trabajo perma-
nente y de tiempo completo.

Habilidades: Experiencia en Neurologia y la capacidad deseada para llevar a un equipo.
Salario: Aproximadamente 10.000 euros mensuales.

Usted quiere estudiar la propuesta de la posicion, por favor envianos tu CV para que podamos poner en contacto
con nuestro cliente.

Esta Ultima estd a su disposicion para cualquier informacion adicional. Contacto: AV RECRUTEMENT -
Mail: info@av-recrutement.com - 00 33 9 70 44 58 10.

La Gerencia del Area de Salud de Ibiza y Formentera estd interesada

en la contratacion de especialistas en Medicina Familiar para realizar
sustituciones varias, de médicos de familiay Servicio de urgencias, en los
Centros de Salud de Ibizay Formentera.

Se ofrece un contrato de 2 a 3 meses en temporada de verano.

Los interesados deben enviar curriculum vitae a la direccion electrénica o bien ponerse en contacto con:
Direccién Médica de Atencion Primaria de Ibiza y Formentera.

Dra. Carmen Santos Bernabeu.

Teléfono 971 39 70 61/60 — de 08:00 a 15:00 horas — de lunes a viernes
Correo electrénico: secretaria. AP@asef.es
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Oferta de empleo para médico oftalmdlogo en Francia
Descripcion: Se busca para nuestro cliente un médico oftalmdélogo como liberal con o sin experiencia, para cubrir
dos puestos en clinica privada en las regiones de Estrasburgo y Mulhouse, en Francia.

Tipo de actividad: Trabajo de consulta clinica.

Salario: A partir de 9.000 € netos mensuales.

Requisitos: Nacionalidad de un pais de la Union Europea, titulo de la especialidad demandada via MIR, licen-
ciatura en medicina por una universidad europea, estar colegiado en Espafia y tener un nivel de francés minimo
A2.

Contacto: Los candidatos interesados estan invitados a enviar sus CV a la direccién del correo electronico: sergio.
pena@2mbc-sante.fr (tel: + 33 761966008).

Nuestra sociedad 2MBC Santé (www.2mbchealth.com) se encargard de ayudar a los candidatos durante todo el
proceso, para la inscripcion en el Colegio de Médicos en Francia y durante la realizacién de las entrevistas.
Sergio PENA CORPA

Consultant en recrutement 2MBC SANTE

Nice Premier A, 455 Promenade des Anglais, 06299 Nice Cedex 3, France
Tel: + 33 761966008
Skype: sergio.2mbc-sante | http://www.2mbc-sante.fr | http://www.2mbchealth.com

Oferta para ginecologo/a para formacién médica y quirdrgicay

contratacion en reproduccién humana.
Rogamos que los interesados envien su curriculum vitae a la direccion: rrhh@inebir.com

MEDICOS PEDIATRAS PARA REINO UNIDO

Se buscan especialistas en pediatria para trabajar en varios hospitales de Reino Unido (East Midlands):
Las vacantes que tenemos disponibles son para los médicos especialistas en siguientes areas:

o Pediatria (Staff grade, Associate specialist) - Experiencia menos de 6 afios como adjunto en pediatria
con experiencia neonatal y pediatria general

Oferta:

Contrato indefinido a tiempo completo, con posibilidad de horas extra ilimitadas y turnos adicionales disponibles.
Salario dependiendo de la experiencia: Rangos — entre £36.000 — £69.000 brutos anuales (aprox. entre 49.811€

y 95.471€)

o Excelentes oportunidades de desarrollo profesional

. Ayuda con tramites de colegiacion y con el alojamiento, beneficios sociales, bonificaciones
Requisitos:

o Especialidad correspondiente cursada en hospital de Espafia

o Experiencia menos de 6 afos como adjunto en pediatria

o Tener un excelente dominio del Inglés hablado y escrito (B2-C1)

o Tener un buen conocimiento de las normas y del NHS Trust

[ ]

Alta motivacion en trabajar en un entorno culturalmente diferente y en un equipo multidisciplinario

Se desea:
- Registro valido en el GMC o estar en proceso de registro en el GMC (http://www.gmc-uk.org/doctors/
index.asp)

- Examen oficial de inglés CAE o IELTS (con minima puntuacién total de 7.5)
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En caso de interesarle, envienos su CV en inglés a: z.vrabova@binternational.net
O lldmenos para mas informacion al 717701357

PSIQUIATRA INFANTO-JUVENIL PARA IRLANDA

Se busca un psiquiatra infanto-juvenil para un centro residencial para nifios y adolescentes en Irlanda (cerca de
Dublin).

Centro de intervencion y evaluacion

Es un centro auténomo que proporciona una completa evaluacion neuropsicoldgica e intervencién terapeutica
para nifios y adolescentes con necesidades especiales que sufran problemas emocionales, familiares y de con-
ducta.

Oferta:

. Contrato a tiempo completo

. Horario de 40 horas semanales

. Salario dependiendo de la experiencia

Rangos para Consultants — Salario dependiendo de la experiencia entre 122.000 — 144.000 euros brutos anua-
les

. Excelentes oportunidades de desarrollo profesional

Requisitos:

o Especialidad correspondiente cursada en hospital de Espafa

. Tener un buen dominio del Inglés hablado y escrito (B2-C1)

. Estar en el proceso de registro en el IMC, pero no es un requisito imprescindible (http://medicalcouncil.
ie/Registration/)

. Se valora estar colegiado en MRCP (Member of Royal College of Physicians) o MRCS (Member of Royal
College of Surgeons)

. Alta motivacion en trabajar en un entorno culturalmente diferente y en un equipo multidisciplinario

En caso de interesarle, envienos su CV en inglés a: z.vrabova@binternational.net
O llamenos para mas informacién al 717701357

BUSCAMOS UN MEDICO PEDIATRA (hombre/muijer)

El hospital del Jura esta situado en la ciudad de Delémont, en el cantén del Jura, en Suiza. El servicio de pe-
diatria cubre las necesidades de una poblaciéon de 70.000 habitantes. Con mas de 8.000 consultas y 600 hos-
pitalizaciones, asi como 660 nacimientos, un equipo de médicos y enfermeras se ocupa de los nifios desde su
nacimiento hasta los 16 anos.

Con el fin de consolidar su estructura, la direccion del hospital desea contratar a un Jefe Adjunto de Pediatria del
Hospital del Jura

Bajo la responsabilidad del Jefe de Servicio su mision sera doble: asegurarse del buen funcionamiento y de la
gestiéon administrativa del Servicio. Colaborar activamente en el cuidado de los jévenes pacientes y sus fami-
lias.

Su Mision: En calidad de médico Pediatra, intervendra en todas las actividades relacionadas con este servicio
lo que incluye: las consultas, las urgencias, las hospitalizaciones asi como una presencia en la sala de partos
0 en el bloque operatorio (la gestion de los partos dificiles/neonatologia). Una colaboracién con el servicio de
maternidad se pedira sobre todo para las guardias.

Le pedimos: Un diploma de pediatria (especialidad) y una experiencia en calidad de Jefe de clinica, o médico
—jefe en un cargo de responsabilidad. Una especialidad en neonatologia seria una ventaja.

¢ Esta Usted dispuesto a dar un nuevo empuje a su carrera profesional?

¢ Tiene Usted el B2 de francés y conocimientos de aleman?
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Si desea mas informacidén, con mucho gusto se la facilitaremos. Ruego nos contacte al 93.412.24.60 o por mail:
ana.mamarbachi@findawaygroup.com

BUSCAMOS MEDICO CARDIOLOGO (H/M) para dirigir el servicio de un
importante hospital en Suiza.

Descripcion del puesto de trabajo:

El servicio de medicina interna ofrece una amplia paleta de prestaciones hospitalarias y ambulatorias.

El equipo médico esta compuesto por un médico jefe de servicio, 6 médicos-jefe, 2 médicos especialistas, asi
como 2 jefes de clinica y médicos internos / residentes

El servicio hospitalario cuenta con 62 camas y aproximadamente 2400 pacientes son hospitalizados cada afo.
Ademas colaboramos estrechamente con el servicio de cuidados intensivos (6 camas) y el servicio de urgencias
multidisciplinarias.

Se trata de un puesto de médico-ejecutivo repartido entre el servicio de medicina interna y el servicio de cardio-
logia.

Las funciones asignadas seran el trato médico a pacientes hospitalizados en la seccién de cardiologia, asegu-
rando las prestaciones cardioldgicas no invasivas, incluyendo el IRM, y también la implantacion de “pacemakers’
las labores de ensefianza y formacion, y por ultimo la gestion como médico ejecutivo de otro centro hospitalario
en la zona.

Requerimientos:

- Titulo de especialista en cardiologia o equivalente

- Buena experiencia de investigacion no-invasiva

- Haber ejercido/tener experiencia en calidad de Jefe de clinica o jefe de clinica adjunto en un hospital
central

- Ser polivalente y tener orientacién de trabajo en equipo

- Capacidades para tener decisiones de forma auténoma

- Buenos conocimientos de francés y aleman

OFRECEMOS:

- Una muy buena colaboracion con los otros médicos

- Un marco de trabajo agradable y condiciones de remuneracion atractivas en relacion a las exigencias del
puesto.

FRATERNIDAD MUPRESPA Mutua de Accidentes del Trabajo y
Enfermedades Profesionales de la Seguridad Social n°® 275 precisa, para
su DIRECCION PROVINCIAL de VALLADOLID, un MEDICO/A ASISTENCIAL.
Indefinido.

Llevara a cabo labores de atencidn en urgencias, seguimiento y control de la IT de AT y CC.

Prestacion de servicios de lunes a viernes en jornada de 15:00 a 20.00 horas.
Contacto: jsaldana@fraternidad.com - 679 48 37 48
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MEDICOS RADIOLOGOS PARA FINLANDIA

Requisitos: Licenciado Médico en el sector de radiologia reconocido por la Unién Europea.

Graduados y/o ya experimentados (Varias posiciones)

Trabajo indefinido, jornada competa y competitivos salarios y bonus.

Los candidatos seleccionados atenderan un curso GRATUITO de finés intensivo en el pais de origen y antes de
trasladarse a Finlandia. El curso dura unos

4 meses y se aprendera a comunicarse basicamente en el dia a dia en Finlandia.

Para mas informacion:

Envia tu cv o contacta :

Adriana Benitez - Sales Manager BBi Communication Spain
Adriana.benitez@bbi-spain.es

0034 665 571 004

Puesto: DIRECTOR/A MEDICO SEGOVIAY AVILA

Empresa: ADESLAS

Funciones:

- Analizar la satisfaccion del usuario con los servicios asistenciales y gestion de su mejora.

- Colaborar en los Planes de Gestidon Sanitaria y los Presupuestos de Gastos Sanitarios Anuales.
- Proponer la contratacion y rescision de servicios de proveedores asistenciales.

- Elaborar y mantener el Cuadro Médico.

- Dirigir la inspecciodn de los servicios médicos existentes.

- Establecer los criterios a seguir por Servicio al Cliente en cuanto a la canalizacion de los clientes hacia deter-
minados Centros de Asistencia Sanitaria.

- Realizar el soporte a la revision de facturas de proveedores asistenciales.

- Evaluar el riesgo a asumir por la Compafia de nuevas pdlizas y de las renovaciones

- Analizar los baremos a aplicar.

Requisitos:
Licenciado/a en Medicina.
Experiencia minima de 3 afos en posiciones de gestidon en aseguradoras o en hospitales.

Ubicacion: Segovia.
Jornada completa de mafana y tarde.
Contrato laboral indefinido. Retribucion fija+ variable + beneficios sociales.

Mikel Barrio
SegurCaixa Adeslas — Coordinador / Desarrollo de RR.HH.

mbarrio@segurcaixaadeslas.es
Tel. +34 91 566 77 02 | Movil. +34 600 92 55 43
P2 de la Castellana, 259 C. Torre de Cristal. 28046. Madrid

OFERTA MEDICO VIA MIR

Médico de cualquier especialidad via MIR para realizar sustituciones de tres meses en urgencias hospitalarias.
Imprescindible movilidad geografica.
Enviar CV a info@mediqum.es
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Anexos

A continuacion figuran los documentos anexos a los articulos e informaciones del boletin.
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Sabado 04.0715
EL NORTE DE CASTILLA

La 'bomba’ contra el cincer de mama

Autorizan un farmaco gue alargalavidade
las pacientes sin causar efectos se @Uﬁddﬁ‘%@S

PARA LA PREVENCION

» Alimentacién. Dieta pobre
en grasa que incorpore mis fi-
bra; y alimentos ricos en vita-
mina A, Cy E Frutas y vegeta-
les.

- Autoexploracion. Cologuese
frente a un espejoy fijese si tie-
ne hoyuelos, arrugas o bultos
en la piel, también un pezén
cambiado de posicién o inverti-
do. Levante los brazos y busque
las mismas alteraciones.

> Ademds, levante los brazos
-tumbada, de pie y sentada-y
“Tfijese en las mismas alteracio-
nes. También si sale liquido de
alglin pezon. Palpese las mamas
con movimientos circulares.

FERMIN
APEZTEGUIA

1 Twitter: @FApezteguia

El cctel, que incorpora
un novisimo concepto
de medicacion, actia
como un ‘caballo de
Troya' al atacar sélo
las células tumorales y
destruirlas desde dentro

CILEAG, Estamos ante una muy
buena noticia, posiblemente de las
mis grandes que hayamos conoci-
do en lositimos tiempos en la lu-
cha contra el cincers. ElTeconoci-
do oncélogoJavier Cortés, especia-
lista en el tratamiento del cincer de
mama del hospital catalin Vall D’He-
bron, describi6 con estas graficas pa-
labras el avance terapéutico que su-
pone el nuevo y potentisimo firma-
co bautizado como 'Kadcyla’, con-
tra los tumores mamarios de peor
prondstico. La medicacién, la pri-
mera de una nueva generacion, tie-
nela doble ventaja de que actfia ini-
cay exclusivamente en las células
tumorales y de que lo hace practi-
camente sin provocar los efectos se-
cundarios propios de la quimiotera-

pia. Ni se cae el pelo, ni se siente -

cansancio, ni niuseas, ni vomitos.
Sualta eficacia se logra graciasauna
revolucionaria forma de actuacidn,
que permite atacar directamente el
corazdn de las células enfermas y
destruirlas desde su interior. El can-
cer, segiin dicen los expertos, tiene
ya su propio caballo de Troya.

E1 Ministerio de Sanidad dio el
pasado 17 de junio luz verde para
que este nuevo medicamento, que
ha sido testado por una red sanita-
ria internacional de la que ha for-
mado parte el hospital de Basurto,
puedaser financiado a través del Sis-
tema Nacional de Salud. El Grupo
Espafiol de Investigacién en Cancer
de Mama (Geicam) recibi6 ayerla
noticia con satisfaccién, aunque se
mostro cauteloso sobre el uso que

Nuevo tratamiento contra

el cancer de mama

La enfermedad consiste en el crecimiento descontrolado de céiulas
malignas denvadas delos tejidos de la glandula mamaria

Diagndstico

Tumoracién Tumoracum
localizada extendida

(Tratamiento
| mis complejo)
\'FJ -

Metdastasis No metdstasis

Puede emplearse el nuevo
medicamento, Kadcyla

LA INYECCION DEL KADCVLA

= H anticuerpo monoclonal——

- | posee en su interior una
- ~*L. potente quimioterapia
| BEgts
: e La quimioterapia solo se

[T

T~y

maligna

Al dirigirse a la célula maligna,
minimiza el impacto sobre el
tejido sano y evita efectos
secundarios de la quimioterapia:

Néuseas | Vémitos | Caida del cabello

los profesionales sanitarios puedan
hacer de él. El medicamento, al pa-
recer, resulta tan caro que los espe-
cialistas no quisieron entrar en ese
debate. El presidente del grupoy
jefe del servicio de Oncologia del

LAS FRASES

Guillermo Lépez-Vivanco

J=fe OncologiaHospitalda Gruces
«Estamos ante un nuevo
concepto da terapia muy
importante, combina alta
eficacia con baja toxicidad»

Javier Cortés

Jzfe CGnedlogiall Vell D'Hebron
uLas pacientesnosélovana
vivir mas, sino que lo haran
conmas calidad de vida;
esrealmente fantastico»

/ Eaf?ehos llnlf: ub;s

libera cuando llega al
SR interior de la célula

j.

,\

Célula
cancerosa

11 GRAF!CO LAURA GUESADA

“hospital Gregorio Marafién, Miguel

Martin, se limit6 a comentar que
este firmaco deberia ser de «obliga-
do uso» en las pacientes para las que
estd indicadoy que «si no existie-
sen restricciones econdmicas para
su utilizacion, el impacto (sobre la
salud de todas ellas) seria muy im-
portanten. (Por qué?

wAlfin, labalamégican -

Larespuesta a esta pregunta tiene
que ver con el efecto de ‘bala magi-
ca’ que tiene esta nueva medicacion.
«Se ha conseguido, al fin, uno de los
suefios de la medicina desde hace
casi dos siglosn, considerd ayer el
oncologo Miguel Martin. El concep-
to de bala magica fua acuniado por
el médico aleman Paul Erlich, em-
pefiado en el desarrollo de firmacos
libres de efectos secundarios, me-
dicamentos que actuarian tinica-
mente en el lugarjusto en que se les
necesita. Su desafio tedrico le valio
en 1908 el premio Nobel de Medi-
cina y se ha convertido en Ji=
unarealidad conlanuevate- L




Laregi6n gasta1.346 euros
‘por habitante en salud, la
sexta en el ranking nacional

La comunidad es

la segunda que mas gasta
en salarios, 1.791 millones
de euros en 2013;

lo que supone el 52,8%
de presupuesto

:i ANA SANTIAGO
VALLADOLID, Castillay Ledn ocu-
palasexta posicidn de Espaiia en
gasto sanitario por habitante, con
1.346 euros per ¢ipita, y por enci-
ma de 1a media nacional que se si-
tiaen1.208. Esuno de los datos del
nuevo informe sobre ‘Estadistica de
Gasto Sanitario Piblico del Minis-
terio de Sanidad, Servicios Sociales
. elgualdad’. Nuevo, pero de 2013,
dado que estos anélisis de la admi-
nistracién central arrastran un afie
deretraso. ’

Empeora asienun puestoenla
comparativa nacional -en 2012 se
situd en quinto lugar- al superarle
Cantabria pero mantiene unos pre-
supuestos con menor descenso de
gasto per cipita que otrasTegiones,
aunque fundamentalmente por la

pérdida de poblacién que provoca
que, con similar inversion, ‘toquea
mas’. En 2012 fueron 1.353 euros;
casi cinco mis que en 2011, que fue-
ron 1.348,95. En 2010, Sznidad gas-
£61.360 euros por persona.

En cuanto al pnrcentaj e del PIB
que dedica a gasto sanitario pubh—
co, Castilla y Leén destiné 3.391 mi-
llones de euros ala gestion, asisten-
ciayalos programas de salud publi-
ca en 2013; 1o que supuso un 6,3%
de su producto interior bruto, mien-
tras que la media espafiola se situ6
en el 5,4%. En los dos extremos, Ex-
tremadura fue la comunidad con
mayoresﬁ:erzo relativo (9,15) yMa-
"drid, la de menor (3,8%). La region
mejord esi en un purito lamedia na-
cionaly Dcupo eloctavo lugarentre
las autonomias.

El trabajo estadistico ministerial
ypone de manifiesto importantes
diferencias en las prioridades poli-
ticas y presupuestarias de las comu-
nidades y en la asignacién de recur-
505 para la financiacién de la sani-

‘dad ptiblicas, segiin destacan fuen-

tes de la Consejeria de Sanidad. Es-
tas diferencias también afectan al
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gasto sanitario por habltante que,
en Castilla y Ledn, fue superiorala
media nacional: Ios citados 1.346 eu-
ros por habitante frente a1.208 de
media al resto de las autonomias.
En la comunidad se destind el 11,4%
més por habitante que la media na-
cional, y el 28,9% mds que la auto-
nomia de menor gasto sanitario que
fue Andalucia, con 1.044 euros por
habitante.

Organizacion
También, sefialan Jas mismas fuen-

tes, ese aprecian otras diferenciasque

responden a decisiones organizati-
vas diversas. En Castillay Ledn des-
taca el importante peso comparati-
vo del gasto en servicios de salud pa-
blica -programas preventivos y de
vacunaciones, seguridad alimenta-
ria y ambiental-alos que se destin
un 2,6% del total del gasto, que du-
plico alamedia nacional conun1,3%y.
En cuanto a Atencién Primaria,

Cas“lllay Ledn destind el 16,9%, por
encima de la media de comunidad
que fue del 14,5%. Esta prioridad en
el gasto explica que «la comunidad
presente los mejores ratios de mé-
dicos y enfermeras del Sistema Na-
cional de Salud y que disponga del
36% delos consultorios locales exis-
tentes en Espafias, sefiala la Junta.
La proporcién del gastodestinadoa
farmacia, transporte sanitario e in-
versiones fue similar a la media del
sistema nacional. En cuanto al gas-
to en recursos humanos -el 52,8%
del total con 1.791 millones de eu-
10s-Iegistré el segundo mayor por-
centaje nacional, después de Aragén
(58,8%) y muy por encima de lame-
dia de las comunidades, que fue del
46,1%. La proporcion de este gasto
en consumo intermedio (suminis-
tro de bienes y servicios), transfe-
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Box de urgencias del Hospital Clinico de Valladolid. :: ranar sastre

El desembolso en salud
pliblica de la autonomia
duplica el porcentaje
de media nacional

rencias corrientes (farmacia y pré-
tesis) e inversiones se situd en las
cifras medias espafiolas. En cuanto
alainversion en la formacién delos
médicos internos residentes, Casti-
lla y Ledn desting a la docencia el
3,9%, practicamente igual que lame-
dia del sistema nacional. Enlo que

Castillay Ledn destina
el 4,4% alos conciertos
con la privada frente al

7,6% de media nacional

respecta a los conciertos con hospi-
tales y centros de diagnostico dela
comunidad, en Castilla y Leén se re-

curre mucho menos, conun 4,4% .

del gasto en 2013, alos centrosy ser-
vicios privados que la media de las
comunidades auténomas, con un
7,6%.

|a federacion de defensa de la red publica
critica el recorte en tres afios de 61 millones

i AL S,
VALLADOLID. La, Federacién de
Asociaciones parala Defensadela
Sanidad Puiblica critica «la habitual
tardanza de las autoridades sanita-
tias en hacer pitblicos los datos e in-
dicadores sobre el funcionamiente
del sistema sanitario puiblico, ahora
aparecen, en verana de 2015, datos
de 2013, cuando lo 1azonable es que
lo hicieran los de 2014. Es un atro-
pelloaladudadaniala falta de trans-
parencia en la informacién sabre los
servicios que sufragamos todos».
Lasegunda critica de esta organi-
zacién es que se constatauna caida

del gasto sanitario piblico consoli- _

dado de 8.869 millones euros res-
pecto a 20009 (-12,56%) en toda Es-

pafia, descenso que «es menos rele-

vante respecto al PIB, siendo esta
de 0,6 puntos (-9,23%)u, porque este
indicador en este periodo ha dismi-
nuido de manera importante. En
Castilla y Leon el recorte esen 61
millones de euros en una compara-
tiva con 2010.

Desde esta federacién se reclama
alas administraciones sanitarias re-
cuperarlos presupuestos de la sani-
dad publica cuando menos alos ni-
velesde 2009; gdrantizar una finan-
ciacién finalista que haga disminuir
«las intolerables desigualdades eco-
némicas actuzles entrelas comuni-
dadess; recuperar el emplee del sis-
tema sanitario piblico y las inver-
siones en tecnologia e infraestruc-

turas, asi como potenciar la Aten-
cién Primaria «como elemento cla-
ve para atender con eficienciay ca-
lidad los problemas de salud dela
poblaciény. Esta federacion también
pide acabar ccon las privatizaciones
que suponen sobrecostes que ponen
en peligro 2 una sanidad piblica des-
financiada y control del gasto far-
macéutico manteniendo la calidad
ylaaccesibilidad a la prestaciéns.

En resumen, ¢50m unas cifrasan-
tiguasque revelan la tradicional au-
senciade transpalencta delas admi-
nistraciones sanitarias que, en todo
caso, evidencian unos tremendos
recortes que s2 han hecho mas pa-
tentesen personal sanitario, en Pri-
maria y en inversionesy.

~
B

D T,

=i/ o

-

AT

M ETIT ) T

e o o cSEpadds




Lunes 08. 0?1
EL NORTE DE CASTILLA

Espaiia importa
cada aiio mas
de 300.000 litros

de plasma

Las asociaciones
de donantes piden

- ala Administracién que
se fornente la donacién
entre los jévenes

i DANIEL ROLDAN

MADRID, El centro de transfusio-
nes del hospital universitario Gre-
gorio Maranién de Madrid esuniry
venir de personas. Aunque para el
neéfito encontrarlo es complicado,
enseguida se aprecian lossillones y
la maquinaria para las donaciones
de sangre. En la minidscula sala de
espera, se agolpan los veteranos del
lugar y algtin atribulado padre que
acaba de abandonar la maternidad
contigua para dar un poco de sangre
‘engaitado’ por las enfermeras. Gen-
te joven, poca. La donacion no estd
tan de moda, aunque a este club se
afiliaron el afio pasado 194.952 per-
sonas. «Muchos solo vienen una vez
. yYyaestds,argumentan. Son 43.222
menos incorporaciones de las que

se produjeron en 2013, Los motivos
de este descenso, sefialan desde la
Federacién Espafiola de Donantes
de Sangre (Fedsang), son varios. La
primeraesla vintensidad dela vida
actualy, lo cual obliga a que las do-
naciones sean mas esporddicas y
puntuales; en segundo lugar se si-
tiia el ecomplejo contexto socioe-
condmicon, que determina un nivel
de prioridades en el seno de las fa-
milias. Y en tercer lugar, la sensa-
cidn que tienen los donantes de que
la sociedad considera que el trabajo
yaestd hecho, que se ha terminado.
«Nos hemos convertido en parte del
paisaje. Siempre estamos ahi y siem-
pre respondemoss, comenta Mar-
tin Manceiiido, presidente de los
donantes espafioles.

Esta presencia continua ha pro-
vocado otro efecto: Ia falta de cam-
panas oficiales para fomentar esta
actividad. ¢Solo se hacen cosas pun-
tuales. Las administraciones no se
lo toman en serioa, explica Mance-
nido. Pone como ejemplo que el pa-
sado dia del donante de sangre, no

Un donante en plena extraccidn. ::

participé nadie del Gobierno. «En
otros paises de nuestro entomo estd
eljefe del Estado», argumenta.
Esteabandononohamelladolaca-
pacidad de los voluntarios. «La cober-
tura se ha completado. Nadie se ha
muerto por falta de sangre. Se han
culminado todas las necesidadesen
todo momento, pero hay que reco-
nocer que ha habido valles, que se han
resuelto con bastante rapidez, conla
respuestainmediata de los donantes
del entorno o la colaboracién inter-

territorials, explica el presidente de -

los donantes espaioles. Pero, insiste
Mancenido, gracias al trabajo de los

SONIA TERCERO

1,9 millones de donantes activos
-aquellos que han acudido a su cen-
tro de transfusién al menos una vez
en tres afios-. «Tenemos que donar
miss, asegura Francisco del Amo, el
recordman de donaciones en Espafia,
con 319. Una implicacién que ha con-
seguidosituarla tasa de donantesen
36 personas por cada mil habitantes.
El salto hasta los 40 donantes se po-
dria conseguir si se dain «empujon-
citos y laapuesta por otro tipo de do-
nacion igual de necesaria.

La donaciéninica de plasma es
una de las principales reclamaciones
delaFedsang, ya que Espaiia tiene

| CULTURAS | 30

un serio déficit de plasma. Cada afio
se consiguen gracias a las daciones
unos 300.000 litros. Pero se necesita
justamente el doble. ¢«La otra mitad
hay que importarla, sobre todo de Es-
tados Unidos, y se trae algo de Brasil
y China. Esun plasma SegUr0, pero
hay que pagarlos, apunta Mancefi-
do. El pais norteamericano es el prin-
cipal productor de plasma debido a
su poblacion y a que se paga, lo cual
esun alivio para las clases bajas que
necesitan unaayuda parallegarafin
demes, También se pagaen paisesde
nuestro entomo como Alemaniz y
la Repiblica Checa.

Patrocina:

2%/
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El CES pide a la Junta que fije demora
madxima para pruebas diagnaésticas

Insta a una reforma
amplia de la Agenda
de Poblacidén para
evitar la emigracion
«forzada por la falta
" de oportunidades»

{1 S. ESCRIBANO

VALLAROLID, ElConsejo Econd-
mico y Social (CES) de Castillay
Ledn aprobard esta semana el Infor-
me sobre la Situacion Econémicay
Social de Castillay Ledn de 2014 en
elque, entre otras cuestiones, reco-

" miendaalaJunta que «garantice
como derecho al conjunto de los ciu-
dadanosunos tiempos miximos de
esperay para consultas y pruebas
diagnésticas, ademds de para opera-
ciones quirdrgicas.

Esuna de lasrecomendaciones
incluidas en el borrador del infor-
me, que debe recibir en los préxi-
mos dias el visto bueno el pleno de
esta institucién, integrado por re-

" presentantes de UGT, CC 0O, Ce-
cale, expertos de laJunta, organiza-
ciones agrarias, cooperativas y con-
sumidores. La demanda de medidas
de empleo estable, con una enece-
saria revision de la Reforma Labo-
raly; un impulso al empleo piblico
en Educacion, Sanidad y Servicios
Sociales, con la cobertura de las nu-
merosas plazas vacantes; el refuer-
zo de las politicas de vivienda, a tra-
vésdel alquiler, ylareforma de Ren-
ta Garantizada de Ciudadania fi
ran entre las recomendaciones del
documento, que constituye unara-
diografia minuciosa de Castillay
Ledn a fecha de diciembre de 2014,
con el anélisis de datos, las conclu-
siones y Ias recomendaciones.

Eznidad

Aumento de las listas de
esperarespectoa2013

ELCES constata al cierre de 2014 un
aumento de las listas de esperaen
intervenciones quirdrgicas (el
1,42%), para primera consulta (el
22,3%) y para pruebas diagnosticas
(e126,8%). El borrador del informe
anual reconoce que la demora me-
dia de las operaciones «es l2 inicay
que disminuyd, en 5 dias, siendo la
espera media en dolencias muy gra-

ves de 12 dias. Ante estos datos, el -

Consejo recomienda que se elabo-
e Una norma para ¢garantizar como
derecho unos tiempos maximos de
espera para consultas, pruebas diag-
nosticas y operaciones quirirgicass,
‘ademds del aumento de medios en
los centros de Sacyl.

Pobreza y exclusién sodsl
Reforima usustancials

de la Renta de Ciudadania

La Renta Garantizada de Ciudada-
nia tiene zonas de 'sombra’ en las
que quedan familias que atraviesan
por una situacién muy apuradaya
las que no da respuesta. El informe
del CES constata que los ciudadanos
presentaron el afio pasado 50.070

solicitudes para percibir esta pres-
tacién, de las que se denegaron el
58,4%. Segiin el organismo, «hay
que seguir actualizando la Renta Ga-
rantizada de Ciudadania a la reali-
dad social, dado que las necesidades
que cubre son cambiantess. El Con-
sejo apunta a una ¢modificacion sus-
tancialy delaley que laregulay plan-
tea simplificar los «complejoss for-
mularios de la solicitud, medificar
1a gestién y acotar los plazos pala Te-
solver las peticiones.

Pobladidn,

25.085 habitantes menosy
la apuesta por el medio rural
E1CES constata que Castillay Leén
estden el grupode comunidades de
aripido declive demogrificon, con
unadisminucién del 1% de la pobla-
cién entre el 2013 y el 2014 que, tra-

’ Prueb:de estudio de ictﬁg en el Clinico de Valladolid, en una campana de ;Ensibilizacién.:: REB

ducido a habitantes, supone una pér-
dida de 25.085 personas. Enun afio.
De ahi que el informe autondmico
considere ¢necesario y relevanten
aplicar politicas eadaptadas alarea-
lidad de Castilla y Ledn que eviten
las salidas forzadas por falta de opor-
tunidades, especialmente de la po-
blacién activa jovens, por lo que re-
comienda una «modificacién con-
siderable de la Agenda de Poblaciéns.
ELCES reclama a las administracio-
nes lamejora de infraestructuras y
de equipamientos en las zonas ru-
1ales.

Scctor piiblica y fizcalldad
Reponer plantillas y mejorar
la capacidad de recaudacién
Eldocumento gue los consejeros va-
lorardn esta semana incide en la ne-
cesidad de aumentar las plantillas

X

——
%

publicas, en especial las de Educa-
ci6n, Sanidad y Servicios Sociales,
con la «cobertura de las plazas va-
cantess. Ademds, anima a laJunta
a waumentar la capacidad recauda-
torias con unas medidas tributarias

basadas en la eprogresividad fiscaly. .

Que pague mis el que més tiene,
para incrementar las politicas de gas-
to social. También reclama el CES
que los empleados piiblicos recupe-
ren las condiciones retributivas y
laborales que han perdido durante
la crisis, en materia de horario, paga
extra o ayudas sociales.

Iearcadodeirabajo

La anecesaria revision

de la Reforma Laboral»
EICES concluye en su informe que
los objetivos perseguidos porla Re-
forma Laboral de 2012 «no se han
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conseguidos, porlo que recomien-
daunarevision de la misma y poli-
ticas piblicas que se centren en la
creacion de eempleo establea. Cas-
tilla y Ledn perdid alo largo de 2014
19.300 personas en edad de traba-
jar. E1 CES llama la atencion sobre
los parados de muy larga duracién,
que llevan mis de un anobuscando
un empleo. Crecieron el pasado afio
€1 5,5%, hasta situarse en el 62,9%,
un punto por encima de Ja media
del pais. E1 CES plantea que se fle-
xibilicen cuestiones que restan ope-
ratividad ala Garantia Juvenil y po-
liticas de insercion laboral para jé-
venes, parados de larga duracién de
entre 30 y 45 afios y para mayores
de 55 afios. El informe defiende la
necesidad de fomertar el contrato
indefinido.

Vivienda

Laapuesta del alquilery el
apoyo a las rentas mas bajas
Elinforme del organismo autono-
mico recomienda un impulsoala
politica de vivienda para evitar de-
sahucios y garantizar el acceso a un
techo en régimen de alquiler. ELCES
insta alaJunta a regular por ley las
ayudas para arrendamiento, a apos-
tar decididamente por los parques
piblicos de vivieridas de alquilery

* dando prioridad ¢a las personas con

niveles de renta mis bajos» y «fami-

lias en riesgo de exclusién socialy.

Y plantea el Consejo que todo ello
se haga mediante un «sistema de
gestion integral y unificada de los
servicios piiblicos relacionados con
el alquilers, un ginstrumento pi-
blico dependiente de JaJunta de Cas-
tillay Lednw.

Infraestructuras :

Precios asequibles para el
Avey uso de aeropuertos

El tren de alta velocidad se amplia-
14 este afio a varias capitales dela
comunidad y el CES propone tari-
fas gasequiblesa para favorecer el
«desarrollo econémicon de Castilla
y Ledn. El organismo insiste enla
necesidad de sacar partido a los cua-
tro aeropuertos regioneles e instaa
las administraciones locales y auto-
némica a eimpulsar la actividad y la
oferta de vueloss. E1Consejono ol-
vida las obras de autovia pendien-
tesy refleja en su informe anual que
hay tres infraestructuras viarias que
requieren un impulso urgente: la
Autovia del Duero, la Valladolid-
Leén y la Le6n-Braganza. Sin olvi-
darla banda ancha en los pueblos.

:: S.E.

VALLADOLID. «E1 CES ve con
preocupacion lo ocurrido alolarge
del afio 2014 y principio de 2015 en
Castillay Ledn enrelacion con los
comedores escolaress, recoge el bo-
rrador del informe socioecondmi-
o, enel queseinstaalajuntaaau-
mentar la vigilancia, en aras de ase-
gurar la qcalidad y variedads dela
alimentacién del alumnado que usa

el servicio de comedor.

El organismo observa con
«preocupacion» los incidentes
en Ios comedores escolares

Eldrea educau'va del borradorre-
coge un pormenorizado andlisis de
los datos y numerosas propuestas
de mejora. El organismo de consul-
taanimaalajuntaa ¢aumentar los
importes de las becas y extender su
aplicacién a mis estudiantess, ade-
mis de eagilizar mucho mas los pro-
cedimientos de tramitacion, con-
cesién y pagon de estas ayudas.

ElCES recomiendaun incremen-

to de los presupuestos educativos

orientados a garantizar no yalas
ayudas, sino la gratuidad de los li-
bros de texto para aquellos hoga--
res que tienen menos recursos.

Tasas universitarias

El Consejo aborda la situacién de
las familias con hijos en la univer-
sidad, que han visto cémo se han
encarecido las tasas hasta situara
Castillay Leén como la tercera co-
munidad de Espafia con las matri-
culas més caras. El organismo reco-
mienda qadecuar las tasas univer-
sitarias a Ja renta media de Castilla
y Ledny. En este ambito, el infor-
me defiende la necesidad de «una

politica de becas universitariass en *

tasas, movilidad, residencia y trans-
porte que garantice un acceso ala

RecomiendaaHerrera
queinsiste en Madrid para
impulsar una nuevaLey
Orgénica de Educacién

ensefianza superior en condiciones

_deigualdad. Eldocumento de diag-
néstico y recomendaciones inclu-
ye también la solicitud de amplia-
cién del presupuesto para la For-
macién Profesional, llamala aten-
cién sobre el recorte del presupues-
to de programas de conciliacién
como Madrugadores o Tardesen el
Cole y reclama «una profunda am-
pliacién de la red puablica de cen-
tros educativosa.
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PLANES DE VERANO | as contrataciones de sustitutos y refuerzos han subido ligeramente en Andalucia y Cataluna. CESM
también detecta mejorias en Castilla y Ledn, pero en el resto de CCAA serian insuficientes para cubrir las ausencias

Pocas mejorias en las suplencias
estivales, segun las centrales

NURIA MONSO

I MADRID
nuria.monso@unidadeditorial.es

Con la llegada del verano,
las autonomias se ven obli-
gadas a organizar planes
para las sustituciones y re-
fuerzos del personal sanita-
rio. Este aflo, segin un son-
deo realizado por DM en-
tre comunidades y sindica-
tos, el numero de contrata-
ciones habria sido en el me-
jor de los casos sdlo
ligeramente mayor que en
afios anteriores. Comunida-
des como Navarra, Murcia o
Cantabria han sefialado que
presentaran proximamente
sus planes, cuando se com-
pleten los nuevos gobiernos.
Las centrales critican la
opacidad de la Administra-
ci6on y tachan las cifras de
insuficientes. En conjunto,
segun Salvador Galan, se-
cretario de Primaria de
CESM, "la tasa de sustitu-
cién en el primer nivel os-
cila entre el 6 por ciento, so-
bre todo en zonas rurales,
y el 30 por ciento", aunque
reconoce dificultades en la
recogida de datos.
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CASTILLA Y LEON
CESM: mejoras en
las suplencias

de los hospitales

La Consejeria no ha facilita-
do a DM datos sobre las
sustituciones de verano de
este aflo. Segun estiman los
sindicatos, en la atencion
especializada éstas habrian
mejorado respecto al afio
pasado, cuando la Conseje-
ria de Sanidad autoriz6 la
contratacién de unos 147
facultativos cada mes, se-
gun impresiones de Tomas
Toranzo, vicepresidente de
CESM en la region. En ser-
vicios que se resienten mu-
cho en verano, como Urgen-
cias, han notado "cierta pre-
disposicién" a la contrata-

cidn, por lo que vaticina un
verano 'sin demasiadas
complicaciones".

Por el contrario, segin
Nieves Martinez , secretaria
de Salud de UGT Castillay
Leon, Primaria estaria en
una situacion precaria: "Se
sustituye nada o muy poco".
En las zonas rurales esta si-
tuacion se complicaria por
la reorganizacién de recur-
sos humanos que se produ-
jo en 2014, cuando se trasla-
daron muchas plazas de
meédicos rurales a las capi-
tales. Otros anos, las susti-
tuciones han estado en tor-
no a 88 médicos por mes,

ademas de 588 médicos de
area con los que cuenta la
comunidad.

GALICIA

Agotada la lista

de contratacion

para primaria

El Servicio Gallego de Salud
(Sergas) comunicd en la
mesa sectorial que ya ha

realizado las contrataciones
necesarias para julio y agos-

to en primaria, agotando la
lista de contratacion. En di-
cha lista hay medio cente-
nar de médicos de Familia,
por lo que, segin la coali-
cion CESM-Omega, esos
contratos suponen el 15 por
ciento de los médicos que
estaran de vacaciones y ser-
viran para sustituir al per-
sonal en los puntos de aten-
cién continuada (PAC) y en
los centros en los que traba-
jan uno o dos médicos. "En
los centros grandes no se va
a sustituir anadie", asevera
Manuel Nieto, su portavoz.
Afiade que hay una inter-
sustitucién encubierta, aun-

que algunos médicos hacen
prolongacion de jornada:
"Se bloquean agendas y se
dirige a los pacientes a Ur-
gencias, de forma que no se
cobra el complemento de in-
tersustitucion”.

Tanto CESM-Omega
como CIG Saude coinciden
en que las suplencias de fa-
cultativos especialistas de
area (FEA) son escasasy se
limitan a las guardias en ca-
sos necesarios. "Todo indi-
ca que no habra practica-
mente ningun contrato, por-
que baja notablemente la
actividad con el cierre de ca-
mas y la paralizacién de

AUMENTAN LOS CONTRATOS MEDICOS EN EL MEDITERRANEO, EXCEPTO EN VALENCIA

ANDALUCIA
86 facultativos de AP
para reforzar la asistencia

El plan de verano de
Andalucia incluye la
contrataciéon de 86
médicos de atencién
primaria como refuerzo en las zonas
costeras. Desde la Consejeria de Sa-
lud aseguran que ha aumentado un
7,69 por ciento la contratacién de fa-

CATALUFIA’ o
Un 15% mas de_medlcos
para el primer nivel

s DUrante los meses de
e julio, agosto y sep-
—— tiembre, el Servicio
FESSSSSSSSS (Catalan de la Salud
(CatSalut) reforzara los equipos de
atencion primaria de los centros de la
red sanitaria publica de Catalufia con

VALENCIA
Casi un 9% menos de
contratos para medicos

El plan de vacaciones
y refuerzos estivales,
presentado por el go-
bierno anterior, cuen-
ta con un presupuesto total de 48,8
millones de euros, 1,5 millones mas
respecto a 2014. Aumenta el volumen

cultativos de refuerzo con respecto
a 2014 (cuando contrataron a 80) y un
24,21 por ciento en numero de jor-
nadas de sustituciones de médicos
respecto al afio pasado, sin concretar
mas los datos.

El presidente del Sindicato Médico
Andaluz (SMA), Antonio Rico, tacha el
plan de "muy pobre y triunfalista".
Segun la central, en hospitales la ac-
tividad quirturgica y las consultas
se reduce un 50 por ciento de media,

una dotacién de 300 profesionales, un
14 por ciento mas que el verano ante-
rior. De ellos, 123 seran médicos, lo
que supone respecto a 2014, cuando
se contrataron a unos 107, que los re-
fuerzos aumentaran un 15 por cien-
to.

Para atender el incremento de la de-
manda, un 73 por ciento del total de
refuerzos se concentraran en Gero-
nay Tarragona, con un total de 100

total de contrataciones (7.442 frente
a 7.400), pero se produce una reduc-
cién del 8,95 por ciento en el colecti-
vomédico (de 882 a 803). En concreto,
165 facultativos reforzaran la aten-
ci6n primaria en las zonas costeras,
mientras que los 638 médicos restan-
tes haran suplencias en primaria y
especializada.

Segun Andrés Canovas, secretario
general del Sindicato Médico de Va-

lo que influye negativamente en las
listas de espera. En primaria, "la si-
tuacion es muy variopinta: se hacen
pocas sustituciones, con lo que agra-
va la carga asistencial de los médi-
cos". A esto se une las ofertas de con-
tratacién al 75 por ciento de la jor-
nada: "Los médicos las rechazan, e
incluso se marchan a otras comuni-
dades, existiendo verdaderos proble-
mas en encontrar facultativos para
ser contratados", asegura Rico.

médicos, 79 enfermeras y 59 auxi-
liares administrativos.

CatSalut también adaptara la acti-
vidad de los hospitales a la dismi-
nucién de las necesidades de hasta
un 50 por ciento en las zonas urba-
nas, pero manteniendo la actividad
urgente. Adema4s, "se prevé un aumen-
to de la actividad quirdrgica progra-
mada y de las urgencias hospitalarias
respecto a veranos anteriores".

lencia (CESM-CV), el plan no sdlo es
insuficiente, sino ademas "incon-
gruente", puesto que "la atencién que
los ciudadanos demandan de entra-
da es médica". Canovas augura pro-
blemas en la atencién en algunas ur-
gencias hospitalarias y en puntos de
atencion continuada (PAC), en con-
traste con la Consejeria de Sanidad,
que sefial6 que en algunos centros
se superara la plantilla habitual.

muchas consultas", dice la
secretaria general de CIG-
Saude, Maria Xosé Abuin.
La Consejeria decliné ofre-
cer datos concretos expli-
cando que esta informacién
no esta centralizada.

g —

ARAGON

SEMG: bolsas de
sustitucion "muy
ajustadas" en AP

"En Aragoén no ha habido
nunca sustituciones de ve-
rano en los hospitales. La
plantilla hace autocober-
tura", asegura Mercedes Or-
tin, de CESM, situacién fa-
vorecida por el cierre de
plantas. Maria Angeles Ga-
lan, secretaria de Sanidad
de UGT en esta comunidad,
sospecha que el presupues-
to para contrataciones esti-
vales de enfermeros y au-
xiliares "se ha reducido este
afio con respecto a otros an-
teriores”. En principio, se
esperaba que aumentara el
presupuesto, ya que el Go-
bierno de Aragén ha absor-
bido los consorcios de Ejea
de los Caballeros, Jaca y
Fraga, pero reconoce que la
Administracién no ha faci-
litado datos en este parén-
tesis previo a la formacién
del nuevo gobierno.

En primaria, "hay bolsas
de sustituciones de hasta 20
dias para sectores urbanos
y 25 para los rurales"”, expli-
ca Leandro Calatéan, presi-
dente de SEMG-Aragén. Sin
embargo, para los 970 de
primaria de la autonomia,
"son muy ajustadas silo que
pretendemos es mantener
la calidad de los servicios".

CASTILLA-LA MANCHA
CESM tacha de
escasos los 13,5
millones de euros

La Consejeria de Sanidad
indica a DM que ha reali-
zado "las contrataciones ne-
cesarias para atender ade-
cuadamente las necesida-
des asistenciales del perio-
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do estival”, sin especificar
cifras. El coste total del plan
de vacaciones "es de 13,5
millones de euros, un millén
mas que en 2014".

Rodrigo Bernaldo de Qui-
ros, secretario general de
CESM en la regién, apunta
que la Administracién no ha
facilitado ninguna informa-
cién a los sindicatos, pero
que, con ese presupuesto, es
probable que este verano
"siga con la ténica habitual:
muy pocas sustituciones y
cupos dobles o triples para
los médicos de primaria".
Calcula que "unos 800 mi-
llones de euros se dedican al
sueldo del personal en todo
el afio. En el Complejo Hos-
pitalario deToledoson 26 3
millones cada mes. Si hay
que repartir 13,5 millones
para toda la autonomia en
cuatro meses, muy poco se
puede hacer".

W e e
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Sanidad asegura que
habra mas sustitutos
que el ailo pasado

En declaraciones a DM, Ar-
mando Resino, director de
Recursos Humanos de la
Consejeria de Sanidad en
funciones, explicé que "to-
davia se estan firmando au-
torizaciones para la contra-
tacion de suplencias de este
verano", por lo que no con-

creto cifras ni de este afio
ni del anterior, aunque es-
tima que el namero "sera
mayor". Asegur6 que la Con-
sejeria da el visto bueno a to-
das las sustituciones que pi-
den las gerencias tanto para
primaria como para espe-
cializada, aunque recuerda
que, por las fluctuaciones de
poblacion, las necesidades
no son las mismas en este
periodo del afio. Si hay du-
plicidad de cupos en prima-
ria, "se hace cuando se tra-
ta de cupos que se han redu-
cido sensiblemente y por
tanto son asimilables".
Julian Ezquerra, secreta-
rio de Amyts, lamenta que
a los sindicatos no se les
haya reunido en ningtin mo-
mento para "aclarar qué se
iba a hacer en verano, pri-
mero por las elecciones a
la mesa sectorial y luego por
las autondémicas y munici-
pales”. Duda mucho de que
"globalmente, se cubran
mas del 30 por ciento de las
ausencias de primaria".

ASTURIAS

Simpa sefala que
faltan candidatos
para las suplencias

El Servicio de Salud del
Principado de Asturias (Ses-
pa) tendra que hacer frente
este verano a la escasez de
profesionales en las bolsas
de demandantes de empleo

para cubrir las sustitucio-
nes de verano en atencion
primaria, segun datos del
Sindicato Médico Profesio-
nal de Asturias (Simpa).
Apunta que la Administra-
cidén calculaba que para el
area IV, con cabecera en
Oviedo, seria necesaria la
contratacién de una treinte-
na de profesionales y s6lo
habria podido disponer de
20. La situacién en el resto
de areas del centro dela co-
munidad seria parecida ala
de Oviedo, segun la central.
La razoén son "las condi-
ciones leoninas de los médi-
cos de primaria", segin ha
sefialado el presidente del
Simpa, Javier Alberdi: "Las
bolsas de demandantes de
empleo estan bajo minimos.
En esta comunidad no se
quedan, segtin los ultimos
datos, ni el 10 por ciento de
los que acaban aqui el MIR".
Por ejemplo, hay contratos
que incluyen, segin el Sim-
pa, la rotacién continua por
varios centros e imposibili-
dad de descansar al dia si-
guiente de la guardia. Ante el
requerimiento por parte de
DM de los datos de contrata-
ciones para el verano, la Con-
sejeria de Sanidad ha sefa-
lado que se trata de datos
que "forman parte de la ges-
tion diaria de los centros".

Informacion
realizada con la
colaboracion de C.
Serrano, C. Caceres, C.
Diaz, A. Segalas, E.
Mezquita y M.R. Lagoa.

2.268 medicos optan a 864 plazas en
el concurso de traslados de Andalucia
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I MADRID
dmredaccion@diariomedico.com

Las solicitudes de médicos
para participar en el con-
curso de traslados del Ser-
vicio Andaluz de Salud
(SAS) han superado con
creces el numero de plazas
ofertadas por la Conseje-
ria, tanto en atencioén pri-
maria como en hospitales.
En concreto, el SAS ha reci-
bido 2.268 solicitudes
(1.225 de médicos de Fami-
lia, 201 de pediatras de pri-
maria y 842 de FEA) para
las 864 plazas de facultati-
vos convocadas en el con-
curso: 322 de Medicina de
Familia, 66 de Pediatria y
476 de facultativos espe-
cialistas de area.

En cifras globales, la Ad-

B PPOK

ministracién andaluza ha
recibido un total de 9.727
solicitudes (8.866 por via
ofimatica y 861 por via te-
lematica) para las 4.620
plazas de las 84 categorias
profesionales, sanitariasy
no sanitarias, que han sa-
lido a concurso, lo que su-
pone una media de 2 aspi-
rantes por cada puesto. Del
total de plazas ofertadas, el
65 por ciento correspon-
den a puestos de trabajo
que se desarrollan en hos-
pitales, y el resto en cen-
tros de primaria.

LIGADO A LA OPE
La categoria mas deman-
dada -por delante de Medi-
cina de Familia- es Enfer-
meria, con 4.123 solicitu-
des (un 42 por ciento del to-

tal) para 1.323 puestos (es
también la categoria con
mas plazas ofertadas). Tras
Enfermeria y Familia, se si-
than los 1.042 auxiliares de
Enfermeria que competi-
ran por una de las 772 pla-
Zas en esta categoria.
Este concurso de tras-
lados va ligado a la oferta
de empleo correspondien-
te a los afios 2013,2014y
2015, en la que el SAS ofre-
ce un total de 3.280 plazas
(ver DM del 21-IV-2015). E1
plazo de presentacién de
solicitudes para participar
en el concurso finalizé el
pasado 1 de julio, y el SAS
prevé publicar los listados
provisionales de admitidos
en diciembre y resolver de-
finitivamente el proceso a
finales de enero de 2016.

La red profesional tercia en el debate
acerca de los mitos sobre vacunacion
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Tras el reciente falleci-
miento del nifio enfermo de
difteria en Olot, Ippok, la
red social de D1ar1o MEDICO
y Correo Farmacéutico, ha
puesto en marcha una ac-
cion para que los profesio-
nales de la comunidad

aborden los mitos y verda-
des sobre la vacunacion.
Por medio de un Quiz -un
juego de preguntas y res-
puestas-, elaborado con in-
formacién de la Sociedad
Espafiola de Inmunologia
(SEI), los profesionales
pueden comprobar si co-
nocen algunas de las prin-
cipales falsas creencias

asociadas a determinadas
vacunas. ;Son superiores
los efectos adversos de las
vacunas a las ventajas que
tienen? ;Hay razones fun-
dadas para vacunarse de
enfermedades ya erradica-
das en nuestro pais? ;Es
mejor inmunizarse pade-
ciendo la enfermedad que
mediante la vacunacion?

TRIBUNA

0s médicos de atencion primaria desarrollan su trabajo en una
situacion muy deteriorada, ya denunciada reiteradamente por

CESM -a nivel estatal y en todas las autonomias-, y también por
los colegios profesionales y las sociedades cientificas. Esta situacion esta re-
sumida en el decalogo del Foro de Médicos de Primaria que se publicé
conmotivo del tltimo Dia de la Atencion Primaria, y que, bajo el lema Me de-
dico a las personas, tuvo gran repercusion y fue el enésimo aldabonazo a
los gestores/politicos y a la sociedad en general, esta vez con mas fuerza.

Desde entonces, con unas elecciones autonémicas de por medio y con los
cambios de Gobierno que ha habido y que adn se estan realizando, vemos re-
ferencias a la imprescindible potenciacion de primaria en discursos de
investidura y pactos previos. Asf, mientras Ciudadanos exige 30 millones
de inversion extra para la primaria en Madrid, Andalucia se decanta por po-
tenciar los servicios de Urgencias; en Extremadura, su presidente manifies-
ta que va a "potenciar" el nivel, y también en Cantabria y en Castilla-La
Mancha oimos la promesa de dedicar el 25 por ciento del presupuesto a
primaria. Podria seguir con una letania en la que todos hacen hincapié en
la necesidad de abordar la cronicidad desde el primer nivel. Qué ironfa, como
Si €50 no se estuviera haciendo siempre. Mas correcto seria, quizas, hablar
de mejorar la atencion a los cronicos.

En esos discursos politicos no faltan los elogios y reconocimientos a
los profesionales, "que han mantenido el sistema a pesar de la pérdida de con-
diciones y con muchas cargas laborales". Esta frase entrecomillada -de un
nuevo presidente autonémico- se queda muy corta para describir la reali-
dad de primaria. Las condiciones laborales han llegado a limites que rozan lo
indigno. La precariedad del médico se ha incrementado, con consecuen-

Primaria necesita algo
mas que palabras

Aunque la mejora de primaria esta entre los obje-
tivos prioritarios de la mayoria de los nuevos gobier-
nos autonémicos, el autor alega que las promesas de-
ben traducirse en hechos y cifras palpables.

cias que, a veces, son individuales y draméticas, y
otras -lo que es peor- tienen repercusiones en la asis-
tencia: afectacion importante de la continuidad asis-
tencial y deterioro de los equipos por la fragmen-
] tacion de los profesionales.

Recientemente, el PP ha impulsado una mocion
en el Senado (con laabstencion del resto de los gru-

Salva,dor pos parlamentarios) en la que se insta al Gobierno
Galan a"dotar a la atencion primaria de més capacidad
Secretario resolutiva, evitando la excesiva burocratizacion y con-
nacional de virtiéndola en el eje del Sistema Nacional de Salud",
Atencién y el PSOE, por su parte, ha presentado en el Congre-
Primaria de 50 de los Diputados una proposicion no de ley para
CESM

"priorizar la atencion primaria en el SNS" y desem-

polvar la Estrategia AP 21 (2007-2012), que, en su tiempo, se quedo guar-
dada en un cajon. Es decir, los partidos siguen con sus peleitas.

En vista de todo lo anterior, podriamos deducir que algo se ha hecho
mal en la gestion de atencion primaria, que esos errores han sido detecta-
dos por las diversas fuerzas politicas, y que hay voluntad de abordar los fa-
llos. Asi lo deseamos todos, pero los médicos -y CESM en particular- ya
somos muy escépticos con este tipo de declaraciones € iniciativas. Creemos
MA4s necesario que nunca un pacto por la Sanidad y por la atencién prima-
ria. Desde el Foro de Médicos de Primaria hemos pedido expresamente un
Consejo Interterritorial monogréfico para abordar la situacion del nivel con
una politica comdn y con un incremento significativo de la financiacion
para poder atender con dignidad a las personas y a la comunidad.

LA TERCA REALIDAD

Mientras, la realidad nos dice que el presupuesto de primaria ha disminui-
do; que aumenta la ratio de pacientes por médico, muy lejana de las cifras re-
comendadas de 1.200 TIS para Familia y 1.000 para Pediatria; que se in-
crementa la cartera de servicios; que las plantillas, ya obsoletas, empeoran
conunainjusta e iresponsable tasa de reposicion; que se "ahorra" (creen los
gestores) en sustituciones; que no se aborda la excesiva burocratizacion, que
merma la eficiencia, que se olvida la imprescindible formacion continuada,
que no se planifica la necesaria reposicion de profesionales...

Aunque parece que el mensaje ha calado, los médicos de primaria se-
guiremos adelante con nuestro compromiso profesional -con las personas
y con el SNS-, eso sf, sin dejar de exigir y de denunciar la irresponsabili-
dad de nuestros gestores/politicos y su miopia ante esta situacion.
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Nota de Prensa

Encuentro del Presidente de la OMC con el Secretario
General del PSOE

El secretario General del PSOE, Pedro Sanchez, y el Dr. Juan José
Rodriguez Sendin, presidente de la Organizacion Médica Colegial
(OMC), han mantenido hoy un encuentro en la sede socialista de
Ferraz en el que ambos han compartido propuestas e ideas para
reforzar la universalidad del Sistema Nacional de Salud e impulsar
el trabajo de los profesionales de la salud.

En este encuentro, en el que también ha participado la secretaria de
Sanidad, Maria José Sanchez Rubio, el Secretario General de los
Socialistas ha trasladado al Presidente de la OMC la apuesta del
PSOE por “un sistema sanitario con una clara orientacion hacia la
participacion de los profesionales en la gestion de los servicios, con
criterios de autonomia responsable”.

Sanchez ha transmitido al Dr. Rodriguez Sendin que para los
socialistas el derecho a la salud es fundamental e irrenunciable y
esta por encima de cualquier crisis. “Por ello, promoveremos una
nueva Ley General de Sanidad que permita la recuperacion de la
cobertura publica, universal e igual para todos, derogando el Real
Decreto Ley 16/2012", dijo. En este sentido, se ha comprometido a
incluir en la futura reforma constitucional, “el derecho a la proteccion
de la salud y la cobertura del sistema sanitario publico como
derecho de ciudadania para todos los ciudadanos y residentes, en
el capitulo de derechos fundamentales.”

“Nuestro objetivo-dijo Sanchez- es ofrecer a la ciudadania y a los
profesionales sanitarios, propuestas y medidas capaces de
asegurar un Sistema Nacional de Salud sostenible desde el punto
de vista social, profesional y financiero. Y que sea publico,
universal, sin barreras de acceso, equitativo y de calidad, con una
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misma cartera de servicios para toda la ciudadania, en un marco de
amplia descentralizaciéon”, afiadio.

Por su parte, el Presidente de la Organizacion Médica Colegial ha
compartido con el lider socialista la necesidad de buscar soluciones
para mantener la esencia del modelo publico universal, equitativo,
de calidad y financiado mediante impuestos y hacerlo sostenible.

Tras agradecer a Pedro Sanchez su disposicion al dialogo y el
interés mostrado por conocer la realidad y las necesidades de los
profesionales sanitarios, el Dr. Rodriguez Sendin ha destacado “la
necesidad de trabajar conjuntamente con los profesionales
sanitarios para aportar soluciones a los problemas actuales que
tiene el Sistema Nacional de Salud, que permitan gestionar los
recursos y seguir atendiendo a los ciudadanos con la misma
calidad, conscientes de que lo que pedimos sea razonable y se
pueda cumplir”.

En este encuentro, Sanchez se ha comprometido también a
defender la autonomia de gestidén de los profesionales; a promover
un nuevo modelo retributivo; desarrollar la planificacion de las
necesidades de profesionales; e impulsar planes de formacién y
desarrollo profesional y a incorporar este compromiso en el
Programa de los socialistas para las Elecciones Generales.

Por ultimo, Pedro Sanchez, que ha subrayado que el trabajo de los
meédicos espafioles esta considerado entre los mejores del mundo,
ha trasladado a la Organizacion Médica Colegial y a todos los
profesionales de la salud el agradecimiento del Partido Socialista
por su “dedicacion e implicacion para dotar de mayor calidad y
eficacia a nuestro Sistema Nacional de Salud.”

Madrid, 6 de julio de 2015
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Comision Central de Deontologia OMC

Los nuevos miembros de la Comision
Central de Deontologia de la OMC toman
posesion de sus cargos

Los siete nuevos miembros de la Comisiéon Central de
Deontologia (CCD) de la OMC han tomado posesion de
sus cargos hoy viernes, 3 de julio, ante la Asamblea
General de la Organizaciéon Médica Colegial (OMC), tras
las elecciones del pasado 19 de junio.

Los nuevos integrantes de la CCD son: Dr. Jacinto Batiz
Cantera, (Bizkaia); Dr. Manuel Fernandez Chavero
(Badajoz); Dr. Angel Hernandez Gil (Jaén); Dr. Diego
Murillo Solis (Pontevedra); Dr. Juan A. Pérez Artigues,
(Baleares); Dr. Enrique Villanueva Canadas, (Granada); y
Dr. Agustin Zamarron Moreno (Burgos).

El Dr. Jacinto Batiz Cantera, propuesto por el Colegio de
Médicos de Bizkaia, es especialista en Cuidados Paliativos,
y jefe de la Unidad de Cuidados Paliativos del Hospital San
Juan de Dios de Santurtzi. Actualmente, es presidente de
la Comision Deontolégica del Colegio de Médicos de
Bizkaia, y ha sido con anterioridad (2009-2013) secretario
de la Comision Central de Deontologia de la OMC. Es
experto en Etica Médica por la Fundacién para la
Formacion de la OMC (FFOMC) y la Fundacion José
Ortega y Gasset - Gregorio Maraion.

El Dr. Manuel Fernandez Chavero, propuesto por el
Colegio de Meédicos de Badajoz, es especialista en
Medicina del Trabajo, y trabaja actualmente en la Medicina
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General/Familia del sector privado. Es, ademas, experto en
Etica Médica por la Fundacién para la Formacion de la
OMC (FFOMC) y la Fundacion José Ortega y Gasset-
Gregorio Maraion, y tiene experiencia como meédico de
instituciones penitenciarias, donde ejercio a principios de la
década de los 90 en el Centro Penitenciario de Badajoz.

El Dr. Angel Hernandez Gil, propuesto por el Colegio de
Médicos de Jaén, es especialista en Medicina Forense, y
jefe de Servicio de Clinica Forense del Instituto de
Medicina Legal de Jaén. Actualmente, es vocal de la
Comision de Deontologia Médica del Colegio de Médicos
de Jaén desde diciembre de 2002, y esta en posesion del
titulo de experto en ética médica de la Fundacién para la
Formacion de la OMC (FFOMC) y la Fundacion José
Ortega y Gasset-Gregorio Marafion.

El Dr. Diego Murillo Solis, propuesto por el Colegio de
Médicos de Pontevedra, es especialista en Cirugia General
y Aparato Digestivo, y Cirugia Plastica. Actualmente, ejerce
como jefe de Servicio de la Unidad de Cirugia Plastica del
Hospital Perpetuo Socorro de Vigo. Es presidente de la
Comision de Deontologia del Colegio de Médicos de
Pontevedra desde noviembre de 2009, y miembro de la
Comision Central de Deontologia de la OMC, desde
septiembre de 2011, ademas de poseer formacién en
Bioética a través de la Fundacion del Colegio de Médicos
de Pontevedra.

El Dr. Juan A. Pérez Artigues, propuesto por el Colegio de
Médicos de Baleares, esta especializado en Medicina
Familiar y Comunitaria. Trabaja como médico de familia en
el Centro de Salud Son Ferriol de Palma de Mallorca.
Preside la Comision de Deontologia del Colegio de
Médicos de Baleares desde el afio 2010. Posee, ademas,
el Titulo de Experto en Etica Médica y el Master en Etica
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Médica organizados por la Fundaciéon para la Formacion de
la OMC vy la Fundacion José Ortega y Gasset-Gregorio
Marafnon.

El Dr. Enrique Villanueva Cafadas, propuesto por el
Colegio de Medicos de Granada, es especialista en
Medicina Legal y en Medicina del Trabajo. Ha sido
presidente de la Comision de Deontologia del Colegio de
Médicos de Granada durante 12 afios y vocal de la
Comision Central de Deontologia de la OMC durante una
década, ademas de ser presidente de la Comisién Nacional
de Medicina Legal y Forense.

El Dr. Agustin Zamarron Moreno, propuesto por el Colegio
de Médicos de Burgos, es especialista en Medicina Interna
y Aparato Digestivo, ha sido jefe de Seccion de Medicina
Interna en el Hospital Santiago Apdéstol hasta 2012. Desde
2010 es asesor externo del Comité Deontologico del
Colegio de Médicos de Burgos, con anterioridad, entre
2006 y 2010 ejerci6 como presidente de la Comision
Deontolégica de dicha corporacion. Es, ademas, master de
bioética por el Dpto. de Medicina Preventiva e Historia de la
Ciencia de la Universidad Complutense.

De estos siete miembros, renueva su permanencia por
otros cuatro afios mas en la Comision, el Dr. Diego Murillo
Solis, que se suma a los otros cinco miembros que
permanecen en la CCD: los doctores: Manuel Garcia del
Rio, (Malaga); Joan Monés Xiol (Barcelona); Julio Garcia
Guerrero (Castellon); Maria Castellano Arroyo (Jaén); vy
Antonio Labad Alquézar (Tarragona).

La nueva CCD queda, por tanto, integrada por:

-Dr. Jacinto Batiz Cantera
-Dra. Maria Castellano Arroyo
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-Dr. Manuel Fernandez Chavero
-Dr. Manuel Garcia del Rio

-Dr. Julio Garcia Guerrero

-Dr. Angel Hernandez Gil

-Dr. Antonio Labad Alquézar
-Dr. Joan Monés Xiol

-Dr. Diego Murillo Solis

-Dr. Juan A. Pérez Artigues

-Dr. Enrique Villanueva Canadas
-Dr. Agustin Zamarron Moreno

La Comision Central de Deontologia es una comision
técnica del CGCOM que aborda todos los asuntos
relacionados con la ética y deontologia profesional médica.
Promover y facilitar a los médicos espafioles su formacion
en Deontologia asi como a los miembros que integran las
Comisiones Deontologicas de los Colegios de Médicos es
una de las principales misiones encomendadas a esta
Comision.

Entre sus trabajos mas significativos destaca el actual
Caodigo Deontologico, aprobado en julio de 2011 por la
Asamblea del CGCOM. También dispone del “Manual de
Etica y Deontologia Médica”, una obra, editada en 2012,
gue desarrolla los articulos mas complejos de los 66 que
configuran el vigente Codigo de Deontologia y facilita la
adquisicion de habilidades para la correcta interpretacion y
aplicacion del mismo.

A ello hay que sumar la elaboracion, por parte de dicha
Comision, de Declaraciones sobre diversas cuestiones
éticas como la objecidén de conciencia, la atencion médica
al final de la vida, el consentimiento informado, la sedacién
paliativa, la libertad de prescripcién, la huelga de hambre,
y la figura del médico responsable, entre otras. Asimismo,
dispone de documentos, algunos de alcance internacional,
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cuyos textos estan resultando muy fructiferos en
organizaciones como la Asociaciéon Médica Mundial.

Madrid, 3 de julio de 2015
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