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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
pequena explicacion del motivo y localizacion 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
El futuro del sistema sanitario pasa por la innovaciony la mejora de la

investigacion
Publicado en el Norte de Castilla de 1 de julio de 2017 pagina 18y 19

Sanidad no descarta abrir por la tarde los centros de salud rurales durante el

verano
Publicado en el Norte de Castilla de 4 de julio de 2017 pagina 18

Sanidad vuelve a invertir en tecnologia y dedica 53 millones a 8.853 articulos
Publicado en el Norte de Castilla de 5 de julio de 2017 pagina 16

Herrera asegura que la formacion garantiza el futuro de la Sanidad
Publicado en el Adelantado de Segovia de 6 de julio de 2017 pagina 20

Adjuntamos las noticias en la seccién de Anexos

Asamblea vocales provinciales de Atencion Primaria Urbana
Otro verano complicado: Falta de sustitutos, acumulaciones, cargas de
trabajo desmesuradas perjudican a miles de médicos de AP y millones de
pacientes.

Adjuntamos el comunicado en la seccion de Anexos

CURSO DE PRACTICA CLINICA BASADA EN LA EVIDENCIA.
Valencia. Septiembre-Octubre de 2017

Adjuntamos el programa en la seccién de Anexos
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Ofertas de empleo

ANUNCIO SOBRE BOLSA DE TRABAJO DE MEDICO GENERAL PARA
CUBRIR POSIBLES SUSTITUCIONES EN CENTROS ASISTENCIALES DE LA
DIPUTACION DE SEGOVIA.

La Diputacion de Segovia necesita formar una bolsa de trabajo para cubrir posibles sustituciones temporales en
puestos de trabajo de MEDICO GENERAL por IT, maternidad o vacaciones que puedan surgir en los diferentes
Centros Asistenciales de la Diputacion (Centro de Servicios Sociales la Fuencisla, CAMP El Sotillo o Residencia
de Mayores la Alameda de Nava de la Asuncién).

Los interesados deberan remitir su curriculum vitae, mediante cualquiera de los siguientes procedimientos:
a).- Por correo electronico a la direccién macristobal@dipsegovia.es

b).- Por correo postal a la direccion:

DIPUTACION DE SEGOVIA.

Servicio de Personal y Régimen Interior.

C/ San Agustin, 23.- 40001.- SEGOVIA.

c).- Entregarlo personalmente en el lugar y direccion arriba indicados.

d).- Mediante Fax al nimero 921113375.

Junto con el curriculum, los interesados deberan aportar copia del Titulo Académico de Grado — Licenciatura Uni-
versitaria en Medicina o del justificante de haber abonado los derechos para su expedicidn. En el caso de que el
Titulo se haya obtenido en el Extranjero, debera aportarse ademas el correspondiente certificado de equivalencia
u homologacién expedido por el Organo competente en materia de Educacién. Adicionalmente, los interesados
podran aportar la documentacién complementaria que estimen conveniente.

En funcion del numero de solicitudes recibidas y de los puestos a cubrir, por la Diputacion se podra acordar la
valoracion de los curriculum y en su caso, acordar la realizacion de las pruebas que se consideren necesarias.
Segovia, 27 de junio de 2017.

OFERTA DE EMPLEO MEDICO DE AREA EN ATENCION PRIMARIA DE
PALENCIA

La Gerencia de Atencion Primaria de Palencia precisa para el Servicio de Ur-gencias de Atencion Primaria de
Palencia (SUAP), UN/A LICENCIADO/A ESPECIALISTA EN MEDICINA FAMILIARY COMUNITARIA
Se ofrece:

Nombramiento de interinidad

Lugar de trabajo: Palencia-capital

Realizacion de guardias (atencion continuada) conforme calendario

Retribucion conforme la normativa vigente

Titulacién via MIR u homologada

Inicio prestacion de servicios: Inmediato

Interesados contactar con Maria del Sagrado Corazén Muelas Garcia (Directo-ra Médico), tél. 979706602; correo
electrénico: dirmed.gappa@saludcastillayleon.es

PAGINA
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Por proxima apertura de Centro Psicotécnico en La Bafieza (Ledn) se
solicita titulado Médico/a.

Perfil:

- Estar en posesion del Titulo Grado en Medicina o Licenciatura en Medicina.
- Estar colegiado/a.

Funciones:

- Realizacion del apartado médico para la obtencion y/o renovacién de las diferentes licencias que preci-
san de examen psicotécnico.

Contrato:

- Jornada completa.

- Remuneracién segun convenio.

Interesados enviad el curriculum a: cnuevoru@hotmail.es

CRUZ ROJA EN SEGOVIA NECESITAMOS UN MEDIO 20 HORAS SEMANALES,
PARA EL CENTRO DE ATENCION DROGODEPENDIENTES.

(SE INTEGRAGRA EN UN EQUIPO PROFESIONAL FORMADO: TRABAJADORA SOCIAL /ENFERMERA /
PSICOLOGA)

PREFERENCIA:

1.- MEDICO PPSIQUIATRA
2.-MEDICO INTERNISTA

3.- RESTO DE ESPECIALIDADES

RESPECTO AL HORARIO SE PUEDE VER EL CONCENTRAR EL HORARIO EN DOS O TRES DIAS ETC.
SE OFERTA UN CONTRATO POR OBRA'Y SERVICIO.

RESPECTO AL SALARIO SE INFORMARA “IN SITU”

LA FECHA DE INCORPORACION PREVISTA SERA 15 DE JULIO

LAS SOLICITUDES SE ADMITIRAN HASTA EL 30 DE JUNIO , ENVIAR POR CORREO ELECTRONICO
collado@cruzroja.es

O ENTREGAR EN LA SEDE EN RECEPCION: Camino de la Piedad, 10 — Segovia 40002

Para cualquier duda o aclaracion ponerse en contacto con la persona que firma el correo.
Saludos

Jesus Collado Garcia

Secretario Provincial

Cruz Roja en Segovia | C/ Camino de la Piedad, 10. | 40002 - Segovia

Tfno: +34 921 441 202 Ext. IP: 65650 | Fax: +34 921 441 403
collado@cruzroja.es
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Médico de Urgencias a Domicilio Gipuzkoa (Pais Vasco)
Atencién de urgencias domiciliarias para pacientes del Sistema Vasco de Salud.

Licenciado en Medicina, preferentemente Especialista en Medicina Familiar y Comunitaria o Medicina Interna.
Imprescindible permiso de conducir.

Homologacién del Titulo de Medicina si precisa.
Permiso de Trabajo en regla en caso de no tener la nacionalidad espafiola.

Contrato indefinido a tiempo parcial en jornada continuada de tarde/noche para laborables, fines de semana y
festivos.

Email: administracioneusk@hospitalizacionadomicilio.com
Teléfono: 667 126 545
Persona de contacto: Inmaculada Martin

Guardias presenciales en base de la Compania.

PAGINA

6



Secciones Informativas

Boletin N° 441
Del 3 al 9 de juiio de 2017

Anexos

A continuacion figuran los documentos anexos a los articulos e informaciones del boletin.
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El consejero de Sanidad de Castilla y Ledn, Antonio Maria Sdez Aguado, se dirige a los invitados al | Foro Socio-Sanitario, ayer en Valladolid.

|
|
l

[ o HEN

. Sabado 01.07.17
EL NORTF DE CASTILLA-

:: FOTOGRAFIAS RAMON GOMEZ

El futuro del sistema sanitario pasaporla
innovacion y la mejora de la investigacion

Los participantes en el | Foro Socio-Sanitario de Castilla y Ledn aseguran que

el canocimiento puede generar recursos y que el Big Data va a revolucionar la medicina

VALLADGLID. El Big Data lleva-
ri aun cambio radical en la medici-
na, es fundamental gestionar bien
y apoyar las ideas innovadoras en
los hospitales piblicos, la creatiyi-
dad ayuda en el trabajo sanitario dia-
rio y también es clave la inversion
en formacién y lamotivacién de los
profesionales. Estas han sido algu-
nas de las principales conclusiones
del I Foro Secio-Sanitario de Casti-
lla y Le6n organizado per El Norte
de Castilla, en colaboracién con la
Junta de Castilla y Leon, el Sacyl y
los laboratorios Roche Farma, en el
que se ha abordado la innovacién
como'aspecto bisico para avanzar
en el sistema publico sanitario.

El consejero de Sanidad de Casti-
1lay Le6n, Antonio Maria Siez Agua-
do, reconocié que sestamos en un

e

NIEVES W, s
CABALLERO' N
2 ncaballero@alnortedecastilla.es

momento clave del sistema piibli-
co de salud con la incorporacién de
mas conocimiento y nuevas tecno-
logiass. Un tiempo en el que la in-
novacion es basica para garantizar
que el sistena sea equitativo y sos-
tenible desde el punto de vista del
gasto. En este sentido, el consejero
insistié en que el actual sistema de
financiacion autenomico no es su-
ficiente para sufragar los costes de
las tres consejerias més sociales, es
decir Sanidad, Educacién y Servi-
cios Sociales de una comunidad au-
ténoma como Castilla y Leén, Sdez
Aguado también aseguré que ¢lasa-
nidad piiblica debe de liderar lain-
novacién y no dejarla soloen ma-

nos del sector empresarials, siem- .

pre con el objetivo de incorporar los
avancesalaaplicacion clinica.

Sdez Aguado subray6 que el sis-
tema piiblico sanitario es el que mis
conocimientos incorpora y mis con-
centracion de recursos humanos

Sdez Aguado destaca
que, «salvo alglin sector
industrial, la sanidad

es el sistema que
incorpora mas
tecnologia»

mas cualificados. Asi, recordé que
los médicos se enfrentan primero a
un periodo de aprendizaje de seis
afios en la graduacion, més otros
cuatro de especializacion y mantie-
nenuna formacién continua duran-
te todo el periodo de ejercicio de su
profesion. En este sentido aseguro
que, salvo algiin sector industrial,
1a sanidad es el modelo que incor-
peramas tecnologia. Con la salve-

.dad de que en la sanidad la nueva

tecnologia no sustituye, se sumaa
la anterior. «Esa concentracién de
recursos genera un problema desde
el punto de vista de la sostenibili-
dads, afiadio.

Respecto al alto precio de medi-
camentos muy eficaces contra en-
fermedades como el cdncer, [
elconsejero de Sanidad argu- E‘i‘

¥




Sabado 01.07.17
EL NORTE DE CASTILLA

mentd que eson convenien-

tes nuevos procedimientos
de compra con los proveedoress.
También aproveché para mencio-
nar proyectos sanitarios de excelen-
cia de Castilla y Leén, como el Ins-

. tituto de Investigacion Biomédica
de Salamanca vinculzdo al Hospital
Clinico Universitario y su entorno,
acreditado por el Instituto dela Sa-
1ud Carlos III; 0 el proyecto en el que
participan los mejores servicios de
hematologia espaiioles, entre ellos
el del Hospital Universitario de Sa-
lamanca.

Alahora de presentar este pri-
mer foro de debate sobre 1a sanidad,
que nace con vocacion de continui-
dad, Carlos Aganzo, director de El
Norte de Castilla, explicd que este
encuentro se suma a los organiza-
dos por el diario decano de la pren-
sa espafola en relacidn con otros
muchos émbitos y sectores. Agan-
zo remarcd que el objetivo de este
foro es provocar el didlogo entre la
administracion, los profesionales
sanitarios y los laboratorios, tres pa-
tas que se completan con la divul-
gacién, de la que se ocupa El Norte
de Castilla para traducir el lengua-
je més técnico a los lectores.

Tras el consejero, el primero en
intervenir fue Manuel Desco, jefe
del Laboratorio de 1a Imagen Mole-
culary.de la Unidad de Investiga-

1S
| 2

cién del Hospital Gregorio Mara-
non, quien asegurd que «las claves
para que una idea innovadora ten-
ga éxito es que se haya gestionado
bienw. Este ingeniero de Telecomu-
nicaciones explicé que el objetivo
de la plataforma Itemas es fomen-
tar las unidades de innovacién den-
tro de los hospitales ptiblicos para
detectar las ideas y apoyarlas, pero
para ello es imprescindible una bue-
na gestién, el apoyo de las adminis-
traciones piiblicas y recursos.

mentd que la investigacion suma
conocimientos y necesita mucha
inversion, mientras que lainnova-
cién es laimplantacion rentable de
las ideas, es decir que el conocimien-
to permite generar 1ecursos.

Roche Farma propone
aprovechar los datos
de los profesionales
sanitarios para llegar
aun sistema de pago
por resuliados

| | FORO SOCIO-SANITARIO | CASTILLA Y LEON | 19

LOS PARTICIPANTES

Manuel Desco
Jafe dalaUnidad da lnvestigacién
del Hospital Gregorio Marafién

«Elmodelo ha cambiado,
lainvestigacion

no consiste en enterrar
euros en estudios y
publicaciones cientificas»

Pedro Luis Sdnchez

Jefe del Servicio de Cardiologia
dalRospital dinfco deSalamanca
«Enjulio de 2014 seinstald
por primeravez

-enun hospital ptiblico

laresonancia cardiacaen
laplantadelos pacientes»

i/?f;;ta de
ay Leon

i\'
Andrés Garcla Palomo

Jefe del Serviciode Oncologia
JComp gjo Asistencialdeledn

«Tenemos que cambiar

la ética deresultados.

Resultados basados

enlaevidencia, no

enun acto de fe»

%.

Ménica Palomares
l! reclorade Regional Access §

o

ss de Roche Farma

«Roche Espaiiasesitiaen
segundo lugar en el mundo
por sus investigaciones
con pacientesy hospitales
parael desarrollo clinico»

USine:

Pedro Luis Sanchez, jefe del Ser-
vicio de Cardiologia del Hospital Cli-
nico de Salamanca, puso como ejem-
plo su propio servidio. Desde su pun-
to de vista, la innovacion supone
buscar una accidn, hacer una eva-
luacién, aportar mucha creatividad
y solucionarlos problemas detecta-
dos. Eso eslo que ha hecho el Servi-
cio de Cardiologia del Clinico de Sa-
lamanca. Sanchez ha explicado que
las resonancias magnéticas cardia-
cas tenfan una lista de esperade 27
meses en 2014, pero se ha logrado
reducir ese tiempo a dos o tres se-
manas en 2017. Ademais, se investi-
gamis, se han captado mas recur-
sos externos y se ha logrado contra-
tara muchos profesionales en el ser-
vicio, gracias a los fondes proceden-
tes de sus investigaciones.

El mundo Disney

Andrés Garcia Palomo, jefe del Ser-
vicio de oncologia del Hospital de
Ledn, se mostrd convencido de que
wla innovacién estd més cerca del
desarrollo sostenible que de la sos-
tenibilidad del gastos. También ad-
virtié que «no toda la Investigacién
y el desarrollo es innovacion
(1+D+i)». Apuntd que la innovacién
genera valer, que no hay innova-
cién sin diseminacién y que no se
puede confundir valor con precio.
En su opinién, la Investigacién y el
Desarrollo estin en el mundo Dis-
ney, mientras que la innovacién se
encuentra en el mundo real. Muy
critico, Garcia Palomo asegurd que
no se puede seguir haciendo volu-
men y aposté por cambiar la ética
de los resultados, pero basados en
la evidencia, no en un acto de fe,
porque lo que se aplica en el 96% de
los casos procede de un 4% de com-
probacién. sHemos transformado
la eficacia en efectividads, argumen-
6, antes de afiadir que «la eviden-
cia es corrupta y est distorsiona-
daw. Aposté por incorporar el Big
Data alasanidad, lo que llevard a
«un cambio radical en la medicinay
y a cuna oncologia democritican,
seglin vaticing. Pero su principal
mensaje fue un aforismo ya cono-
cido de la medicina: «No hay enfer-
medades, sino que hay enfermos,
esa es la nueva revolucions. Es de-

—— ey

Lainnovacién permite
contratar con los

recursos procedentes
de las investigaciones

cir, volver alo que siempre han de-
fendido los médicos humanistas.

La encargada de clausurar este
Foro Socio-Sanitario de Castillay
Ledn fue Ménica Palomares, direc-
tora de Regional Access & Business
de Roche Farma, quien subrayé que
la compaiiia farmacéutica invierte
tanto en innovacién como las prin-
cipales compaiiias tecnoldgica mun-
diales, como Microsoft o Google.
Una inversién que acontribuye al
desarrollo del diagnéstico y al tra-
tamientos. También coincidié con
los distintos profesionales especia-
listas que la han precedido en que
«el futuro estd la medicina de pre-
cisién, antes de detallar que Roche
tiene en marcha 150 proyectos de
investigacion, 42 de ellos en fases
avanzadas.

Al'mismo tiempo, reveld que Ro-
che Espaiia se sitia en segundo lu-
gar en el mundo por sus investiga-
ciones con pacientes y hospitales
para el desarrollo clinico, solo por
detrds de Estados Unidos. Ademis,
avanzd que se buscan soluciones
para garantizar la sostenibilidad eco-
némica en el tiempo porque los pre-
cios de las investigaciones y los tra-
tamiento son muy altos. Adelanté
que el futuro estd en un sistema de
implementacién de pago por resul-
tados, para lo que se necesita el apro-
vechamiento de todos los datos que
manejan los profesionales sanita-
rios y, por lo tanto, un trabajo con-
junto.

Habld del Modelo Personalizado
de Reembolso (MPR), que estd muy
avanzado en comunidades auténo-
mas espanolas como Castilla y Leén,
una plataforma que supone «una
oportunidad enorme para el avan-
ce enlamedicinan.

iN.C.

VALLADOLID Eljefe del Labo-
ratorio de la Imagen Molecular y
de la Unidad de Investigacién del
Hospital Gregorio Marafién, Ma-
nuel Desco, se lamentd de que «Es-
paiia esté enun puesto impresen-
table en innovacion en la clasifi-
cacidon mundials. Acostumbrado
alos diagnésticos, asegurd que hay
una serie de obstdculos, reclamé
més tecndlogos entre los investi-
gadores y menos rigidez en las ad-
ministraciones.

Tras reconocer que «es compli-
cado gestionar lainnovaciéns, ar-
gumentd que sse necesita creati-
vidad por parte de los gestores,
compromiso por parte de los inno-

- vadores, paciencia y dineros. Es
decir, que «necesitamos buenos

-Una serie de obtaculos que
impiden gestionar el exito

profesionales que estén formados
para gestionar la innovaciéns, y
que se ¢einvolucren las estructuras
del hospital y de 1a Consejerias.
Sefial6 que en el Gregorio Mara-
1ién han pasado de 12 a 120 pro-
yectos de investigacion, pero ad-
virtié: «hemos pasado del desier-
to a ahogarnos, y hemos estado a
punto de morir de éxitos, Paraen-
derezar la situacién, han creado
una comisién vimpersonaly que
prioriza las investigaciones, recha-
zalas malas ideas y apoya las bue-
nas, un apoyo que midid en euros.
«Lainnovacién vaa generar valor
2l final del proceso, pero mientras
tanto cuesta dineroy, recordd.
Respecto a las patentes médi-
cas, sefiald que es fundamental
que Ia gestione un experto. - -
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Doce expedientes por
apartamentos turisticos

PLAN DE INSPECCION
:: MARIA FERNANDEZ. La Junta de
Castilla y Leén abrié doce expedien-
tes sancionadores por apartamen-
tos turisticos, tras haber realizado
109 inspecciones dentro del Plan de
i6n Turistica 2016-2017, apro-
bado para sluchar contra el intrusis-
mo profesional y Ja clandestinidad

E

EGN |

que el Gobiemo autonémico traba-
jacon el sector turistico para «lu-
char contrala clandestinidad y el in-
trusismo profesionals. Al Tespecto,
sefialé que tras las 109 inspecciones
realizadas en todas las provincias de
la Comunidad desde el afio pasado,
se han abierto doce expedientes san-
cionadores. La consejera de Cultu-
ra y Turismo dijo que desde la Ad-
ministracién autonémica se segui-
14 «en la misma linean, tratando de
wgarantizar la calidads no sélo para
los profesionales del sector, sino
también para los propios turistas

Martes 04.07.17
EL NORTE DE CASTILLA

Los embalses no dejan
deperderagua

CUENCA DEL DUERO

;: EL NORTE. Los embalses de la
Cuenca del Duero siguen una sema-
namis perdiendo agua, 63,3 hecto-
metros ciibicos en Ia ultima, hasta
situarse enlos1.426,3, y yaestina
menos de lamitad de su capacidad,
en concreto al 49,6%, un 2,2 por
ciento menos que hace siete dias.
Los embalses tienen un 36 % me-
nos de agua que hace un afio, cuan-

Detenido por conducir
de formatemeraria

BURGODS

it G. ). La Guardia Civil investiga a
G.5.L como presunto autor de un
delito contra la seguridad vial por
conducir de forma temeraria por la
travesia de una localidad burgalesa
de la comarca del Arlanza. Una pa-
trulla tuvo que maniobrar «brusca-
mentey para evitar una colisién
frontal contra el turismo que cir-
culaba en sentido contrario, a gran

2.600kilémetros en bici
porunacausasolidaria

CAMINO DEL CID

11 6. L, El ciclista Jorge de Vicente co-
menz6 en Vivar del Cid una nueva
aventura solidaria, que le llevaria
recorrer 2.600 kilometros del Ca-
mino del Cid y de Ios Caminosdela
Vera Cruz durante los préximos 13
dias para recaudar fondos para tres
nifios afectados por diferentes en-
fermedades. Se trata de la tercera
iniciativa de estas caracteristicas

durante el verano

Sdez Aguado reconoce -
la existencia de «algunos
problemas» para cubrir
vacaciones, permisos

o guardias

:: EL NORTE

SUREOS, LaConsejeria de Sanidad
no descarta abrirlos centros de salud
de zonas rurales por la tarde en los
meses de verano, ampliando la me-
dida que se negocia con los sindica-
tos para los centros de salud urbanos,
de tal medo que las sustituciones de
médicos de familia se puedan prestar
también en horario de tarde. Anto-
nioMaria Séez Aguado, Teconocid la
existencia de valgunos problemass
para cubrir vacaciones, permisos o
guardias, sobre todo en verano. Se
estd utilizando Ia figura del médico
de drea, 580 efectivos enla comuni-
dad que no estén asignados a ninglin
equipo y cubren a los médicos en
Atencién Primaria, asi como las bol-
sas de sustitutos. Sin embargo, pro-
vincias como Burgos tienen especia-
les problemas, pues la bolsa de sus-
titutos no cuenta con candidatos, y
tampoco se cubren todos los puestos
demédicos de familia de rea.

Por ese motivo, la Consejeria de
Sanidad no descarta abrir algin cen-
tro de salud rural por la tarde duran-
te el verano, para cubrir las necesi-
dades sanitarias especiales de la épo-

Sdez Aguado. :: R.coMzz

ca estival. Siez ha recordado que «es-
ténintentando cerrar» las negocia-
ciones con los sindicatos para im-
plantar la medida, que estaria retrd-
buida, en algunos centros de salud
del dmbito urbano.

Se trataria de que las acumulacio-
nes que hacen los médicos para cu-
brir vacaciones y permisos de sus
companieros se pasasen a horario de
tarde, y poder ampliar el servicio sa-
nitario. No obstante, el consejero
hareconocido que la medida «po-
dria ser una opciény para periodos
estivales en el medio rural «que tie-
neun incremento de poblacions im-

. portante. Sanidad podria plantear-

lo enla préxima reunién de la mesa
sectorial, donde se llevard una pro-
puesta para la apertura general de
centros de salud en verano.

i: EL NORTE
LEGHN, Una veintena de repre-
sentantes de diputaciones, cabil-
dos y consejos insulares de Espa-
fia se reunieron ayer en Le6n con
la Comision de Expertos sobre
Financiacion Local para trasla-
| darlessu opini6n sobre laimpor-
| tancia de delimitar y establecer
| las competencias y la financia-
_cion de estas entidades.
El presidente de la Diputacién
de Leén, Juan Martinez Majo,
|  agradeci6 ala presidenta dela Co-
| misién, Ana Mufioz, que «Ledén
| se haya convertido en un lugar
de encuentro y reflexién donde
escuchar las opiniones de los re-
presentantes de las diputaciones
L provincialess. A sujuicio, esim-
| portante porque en estasreunio-
| nesseescuchalaopinién de los
| alcaldes y concejales de munici-
| pios de menos de 20.000 habi-
tantes para analizar y valorar las
| posibles soluciones y recordd que

Ledn esunbuen ejemplo de este
| tipo de entidades locales, pues-
| toque cuenta con 208 munici-
pios pequerios de un total de 211
que tiene la provincia,

Majo sefiald que los principa-
les temas a exponer a la Comi-
sién son la definicién competen-
cial y, en segundo lugar una fi-
nanciacion adecuada en funcién
de esas competencias. «Las dipu-
taciones estamos en disposicion
de asumir esas competencias,
siempre que exista la financia-
cion adecuadan,

i1 EL NORTE

ZAMORA, Un incendio forestal,
al parecer intencionado y que ya
estd extinguido, calcind cerca de
doce hectdreas de matorral y esco-
bas en el término municipal de Vi-
Ilar del Buey (Zamora), situado en
el entorno del parque natural Arri-
bes del Duero. Es el incendio més
importante de los nueve en los que
| hanintervenido en las Gltimas ho-
ras los medios de extincién de la
Consejeria de Fomento y Medio
Ambiente, que ya han logrado apa-

gar todos.
| Intervinieron hasta su total ex-

| tincién un agente medioambien-
| taly unacuadrilla de tierra. En las
altimas horas también han que-

en el sectors, Garcia Ciraccomentd  que visitan Castillay Leon. do estaban al 85,9%. velocidad. abordada por el ciclista madrilefio.
| ida Unaveintenade | Up incendio intencionado
. Sndating desearta diputacionespiden | ¢2 b oniza doce hectdreas
abrir por la tarde los desde Le6n definir :
' competencias -en los Arribes del Duero
Cel'ltl'os de SaIUd I'urales y financiacion

dado extinguidos tres incendios
forestales declarados en la provin-
cia de Salamanca, dos de ellosen
Villaseco de los Gamitos y Encinas
de Abajo que aiin no han sido me-
didos, y el tercero en La Moralita,
que afecté a pocomés de una hec-
tarea de pasto.

Otra hectdrea de matorral ardié
en Dehesa de Matanzas de Arriba,
enla provincia de Palencia; y una
hectirea y media de pastoen La
Lastrilla (Segovia). Ademas se han
tegistrado tres incendios de me-
nos de una hectdrea calcinada en
Nava (Burgos), Monzén de Cam-
pos (Palencia) y Geria (Valladolid),
segun el parte de incendios facili-
tado por la Junta de Castilla y Ledn.

' Empresarios zamoranos
. piden apoyo al Gobierno

:: EL NORTE

ZAMORA. Lostepresentantes de
lainiciativa empresarial ‘Zamora
10' se reunieron ayer con la dele-
gada del Gobierno en Castillay
Ledn, Maria José Salgueiro, para
informarle de este proyecto de de-
sarrollo econdmico y social parala
provincia de Zamora y solicitar el
apoyo del Gobierno central. La de-
legada valoré positivamente este
proyecto, que trasladard al Ejecu-
tivo nacional.

para impulsar diez proyectos

El proyecto se denomina 'Za-
mora 10' porque sus promotores
han seleccionado diez grandes
proyectos de futuro que creen que
hay que dotar de financiacién pu-
blica y privada.

Entre ellos la creacién de una
Marca Zamora, patentada para to-
dos los productos de la tierra; la
creacion del Centro Tecnologico
del Ovino; un Plan integral de Tu-
rismo; y la recuperacién del Mer-
cado de Abastos entre otros.
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Sanidad vuelve a invertir en tecnologia
y dedica 53 millones a 8.853 articulos

Adquirird cien
vehiculos para

las zonas rurales y
renueva 340 camas
y cinco TAC, entre
otros equipamientos

VALLADOLID. Vuelve a recupe-
1ar capacidad inversora y dedicauna
buena inyeccién econémica este
afio arenovar, mantener y comprar
nuevo equipamiento tanto para
Atencién Primaria como Especiali-
zada. Sanidad destinard 53,2 millo-
nes de euros este afio para adquixir
8.853 articulos de media y alta tec-
nologia; que incluyen los 6,9 millo-
nesde euros de Ja Fundacién Aman-
cio Ortega para la compra de apara-
taje para el tratamiento del cincer
este ejercicio.

. Elconsejero de Sanidad, Antonio
Maria Sdez Aguado, repaso asi ayer
enrueda de prensa el gasto y su des-
tino dirigido a cumplir el Plan de In-
versiones Sociales Prioritarias de
Castillay Leén 2016-2020, que tie-
ne como e;e pnnctpal la recupera-
cién del ritmo inversor para la me-
jor prestacion de los grandes servi-
cios piiblicos.

Laprevisién de Sacyl es licitara
lo largo de las proximas semanas la
adquisicion de 8.626 ordenadores
de sobremesa y otros 700 portati-
les, destinados a renovar equipos
tanto en hospitales como en cen-
tros de salud y consultorios por im-
porte de 7,8 millones de euros; asi
como 260 estaciones de trabajo para
Radiologia (410.000 euros) y 95 mo-
nitores duales para Radiologia
(900.000 euros).

La Gerencia Regional de Salud
tiene prevista también la compra
de cien vehiculos para la cobertura
de la asistencia sanitaria en zonas

A
SANTIAGO

3 asantiago@elnortedecastilla.es

rurales, por un importe estimado de
un millén de euros.

Asimismo, la lista contempla 500
desfibriladores semiautomaticos
para instalaciones deportivas de la
comunidad, por un importe de lici-
tacién de 750.000 euros.

Entre el equipamiento que Sani-
dad adquirird este afio en 2017 es-
tén la actualizacién de dos acelera-

dores lineales (Salamanca y Valla-
dolid); 5 TAC (Avila, Palencia, Se-

- govia, Soria y Rio Hortega); 21 ma-

mografos digitales con tomosinte-
sis; 69 ecografos; 4 retinégrafos; una
nueva resonancia magnética para
Salamanca y la actualizacién de otras
en el Rio Hortega de Valladolid y en
Zamora; 6 arcos quirdrgicos; una
gammacdmara y un equipo de ra-

tructuras,
Susana Garcia, durante la rueda de prensa sobre las inversiones en equipamiento. :: n. cALLEco-EFE

Miércoles 05.07.17
EL NORTE DE CASTILLA

dioterapia intraoperatoria para Sa-
lamanca o un neuronavegador para
€] Rio Hortega.

Sdez Aguado destaco asimismo
que los hospitales renovaran 340
camas y comprardn 69 ecografosy
300sillas o sillones, mientras que
en Atencién Primaria la inversién
destaca, por ejemplo, en laadquisi-
cién de 91 electrocardidgrafos, 38
dermatoscopios, 67 desfibriladores,
86 esfigmomanémetros, 299 ten-
siémetros, 50 doppler 0 695 sillasy
sillones.

El citado Plan de Inversiones so-
ciales prioritarias refleja asimismo
que se continuard con la liniea de
obras de construccién y ampliacién
de los hospitales y centros de salud
-lainversion prevista en obra as-
ciende a 68 millones de euros—; asi
como con la adquisicion o renova-
ci6n del equipamiento, sobre todo,
alta tecnolngu

El consejero sefiald .ehmpomn

‘te impulso que se daasialastecno-

logias en un momentoenelqueen
el conjunto del Sistema Nacional de
Salud ha habido una reduccién de
ingresos ptiblicos y, por lo tanto, de
la capacidad de actuacién, lo que
hizo que en 2012 se decidiera renun-
ciar o aplazar proyectos y ahorase

- recupere lainversiony.

Séez Aguado recordd asimismo
que, en ese afio, Sanidad dedicara el
49,3% de su presupuesto (1.765 mi-
llones de euros) a remuneracién del
personal, frente al 43,7% nacional.

El porcentaje también es supe-
Tior ¢si hablamos de gasto en bienes
corrientes y servicios, conun 27,2%
del total en Castilla y Leén frente a
un 25,3% en el Sistema Nacional de
Salud. Lo mismo ocurre con el capi-
tulo de inversiones, con un 2,1%
frente aun 1,8% nacional, y de gas-
to enrecetas, con un 17,4% del to-
tal del gasto frenteaun17,3% enel
conjunto del Estados, destaca Siez.

El Sindicato Médico advierte
que traspasar competencias
clinicas al enfermero es ilegal

AS.
VALLADOLID, ¢Lz denominada
‘gestion enfermera de la demanda’,
con la que Sacyl se propone traspa-
sar competencias clinicas al perso-
nal de enfermeria enla atencion de
supuestas patologias leves, se haen-
contrado con la frontal oposicién
del sindicato médico Cesm, que ha
advertido de su disposicién a exigir,
sillega el caso, responsabilidades
penales por suponer un caso claro
de intrusismo profesional, al inva-
dir competencias que la ley reserva
en exclusiva a los médicos.
El'modelo cuestionado por los fa-
cultativos ya funciona, o se estd im-

phntando en15 centros de salud de
Castilla y Le6n; uy es fruto del acuer-
doalcanzado hace ahora algo mis de
tres afios entre la Consejeria de Sa-
nidad, el Consejo de Colegios Profe-

sionales de Enfermeria y el sindica-

to Satse. Un acuerdo que ya fue re-
chazado por el Consejo de Colegios
de Médicos de Castilla y Len y que
no es fruto del consenso profesio-
naly, destaca el sindicatos.

El consejero de Sanidad, Antonio
Maria Sdez, rechazé ayer que haya
intrusismo y defendi6 que cada pro-
fesional tiene ¢sus competencias y
las debe desarrollar plenamentens,
En este nuevo modelo de trabajo,

que funciona de forma experimen-
tal en algunos centzosdes&ahd, cuan-
doun paciente sin cita y fuera de ur-
gencia vaaun centro la enfermera
puede evaluaral enfermo y decidir
debe ir a urgencias o a su médico,
explica el consejero, que defendid
como una mejora para lograr una
mayor coordinacién.

Faltademédicos

El secretario general de CESM-Cas-
tilla y Le6n, Tomis Toranzo, recuer-
daque las competencias de médi-
cos y enfermeria estdn delimitadas
enla Ley de Ordenacién de las Pro-
fesiones Sanitarias (LOPS), que es
de alcance nacional y determina que
las atribuciones clinicas y asisten-
diales de los médicos no son delega-
bles. En realidad, «el auténtico ob-
jetivo es abaratarla asistenciaa cos-
tadela calidady, concluye Toranzo,
quien sefiala que lo que realmente

:: ELNORTE

VALLADOLID. El afio pasado,
Sacyl y las organizaciones sindica-
les de Castilla y Leén negociaron
las condiciones sobre las que se
sustentarian los pactos sobre régi-
men de vacaciones y permisos del
personal que presta servicios en
los centros e instituciones sanita-
rias de la comunidad. Un acuerdo

Y, porotro lado, se aprobd asimis-
mo el texto de las estrategias de
actuacién en prevencién de ries-
gos laborales del sistema sanitario
para el periodo 2016-2020, un do-

que se cerrd el 4 de abril de 2016.

cumento rubricado el 20 de sep-

Satse se adhiere al pacto
de vacaciones y CSI-F, a las
estrategias de prevencion laboral

tiembre de 2016. Ayer, el sindica-
to CSI-F firm6 también su colabo-
racién con las mencionadas las es-
trategias de actuacién en preven-
cién de riesgos laborales. Texto que
ya habia sido firmado en su mo-
mento por SATSE-FSES, CESM,
UGT y USAE.

Por su parte, la organizadién sin-
dical SATSE-FSES decidi6 sumarse
al pacto sobre el régimen de vaca-
ciones y permisos del personal sa-
nitario. Y asilo rubricé ayer. Este
documento mcluyes,por ejemplo,
el reconodimiento del derecho adias
adicionales de vacaciones y deasun-
tos particulares por antigliedad.
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José Manuel Mora, nuevo director de la Escuela Supe=
rior de Arte Dramdtico de Castilla y Ledn u Ellicenciado
en Dramaturgia y Direccién de Escena en la Real Escuela Superior de Ar-
te Dramdtico de Madrid, José Manuel Mora, serd el nuevo director dela
Escuela Superior de Arte Dramitico de Castillay Le6n. Enlos iltimos
afios, Mora desarroll6 una prolifica carrera como autor, dramaturgo y
colaborador literario para la seccién teatral de El Cultural, en publica-
ciones especializadas en artes escénicas, obteniendo numerosos pre-
mios y reconocimientos nacionales e intenacionales.

Herrera asegura que la formacion
garantiza el futuro de la Sanidad

El presidente entrega los galardones a los 14 mejores profesionales que finalizan su residencia

EUROPA PRESS [ VALLADOLID
Elpresidente de la Junta de Casti-
llayLe6n, JuanVicente Herrera,
asegurd que la excelencia de los
profesionales y su formacién con
programas como el de los internos
residentes garantizan el futuro yla
calidad del sistema sanitario.

Herrera se expresd asf durante
la entrega de los ‘Premios José
Marfa Segovia de Arana’, con los
que se reconoce alos profesiona-
les que finalizan su residencia en
los centros asistenciales de Casti-
llay Ledn, un programa en el que
la Comunidad es pionera que
cumple su tercera edicién aunque
estrena nombre.

Enestaterceraedicién se hase-
leccionado a un total de 14 profe-
sionales que trabajardn durante
los préximos tres afios en centros
sanitarios de la Comunidad y que
hanllegado a Castillay Leén de sus
diferentes provincias, de otras co-
munidades como Andalucia y Pafs
Vasco e incluso de otros pafses co-
mo Italiay Peni.

Este programa de reconoci-
miento e incentivacién de los pro-
fesionales que finalizan su resi-
dencia en los centros asistenciales
de Castillay Ledn pasa a denomi-
narse a partir de esta tercera edi-
cién ‘Premios José Marfa Segovia
de Arana’, en honor al principal
impulsor del sistema MIR de for-
macién especializada de Médicos
Internos Residentes.

El presidente Herrera durante su discugso en la entrega da los galardones 'josé Marfa Segovia de Arana', / EUROPA FRESS

Los méritos adquiridos duran-
te los anos de residencia en los
centros y dispositivos docentes
de Castilla y Ledn, el proyecto de
investigacidn presentado, las ca-
lificaciones obtenidas, asi como
suimplicacién en el cumplimien-
to de los objetivos de la organiza-
cidn, han sido los criterios para
suseleccién.

Durante la entrega de estos pre-
mios, el presidente dela Junta ha

destacado que este programa de
postformacidn sanitaria, en el que
Castillay Ledn es pionera, pone de
manifiesto que la excelencia de los
profesionales esla mejor manera
de garantizar la calidad del siste-
ma sanitario publico, al que hare-
cordado que se destina el 44 por
ciento del gasto de las consejerias,
cerca de 3.500 millones.

El presidente de la Junta des-
tacé laimportancia del sistema de

formacién MIR, que “permite dis-
poner de los especialistas mejor
formados del entorno occidental”
yhaincidido en que en el futuro
este tipo de formacidn se abrirda
otras especialidades como psi-
quiatria infantil y de la adolescen-
cia, genética clinica o urgencias y
emergencias y ademds se estudia
suextensién al &mbito educativo.

Herrera vincul6 el éxito de este
sistemaala conviccidn de que *la

excelencia de los profesionales es
la mejor manera de garantizar la
calidad del sistema sanitario”™ y
afiadid que Castillay Leén se sien-
te especialmente orgullosa por ser
impulsores del programa de post-
formacidn, que fideliza a los pro-
fesionales con la valoracién de su
esfuerzo yrefuerzala prestacién
dedeterminados servicios en cen-
tros sanitarios.

Aeste respecto, el jefe del Eje-

cutivo autonémico recordd que
ya son 43 los especialistas que
Sacyl hareconocido en tres edi-
ciones y calificé de “joya dela co-
rona” al sistema MIR.

UN SISTEMA "VALORADO" En
este marco, el presidente de la
Junta destacd la calidad del siste-
ma sanitario, que ha incidido que
estd valorado por sus usuarios, en
el caso de Castillay Le6n poren-
cima de lamedia en los diferen-
tes informes y barémetros, algo
que considera que no debe servir
para conformarse.

Ademis, sefialé que el sistema
debey tiene que seguir su mejora,
para lo que se necesitan excelentes
profesionales, que son los “auténti-
cos protagonistas” de su funciona-
miento a pesar de las “tensiones”
asistenciales ylas limitacionesla-
borales e incluso retributivas.

El objetivo principal de los
‘Premios José Marla Segovia de
Arana’ es el de fidelizar a losme-
jores profesionales y reconocer el
esfuerzo que cada uno de ellos re-
alizé durante el transcurso de su
residencia. Ademds, se les dard la
posibilidad de desarrollar activi-
dad investigadora en los centros e
instituciones sanitarias de la Ge-
rencia Regional de Salud de Casti-
lla y Ledn. Asimismo, este progra-
ma permite reforzar la prestacién
de determinados servicios enlos
centros sanitarios de destino.

b PATRIMONIO

La Catedral de Burgos creard
una fundacion para organizar
los actos del octavo centenario

EP. / BURGOS

La Capilla de los Condestables de
la Catedral de Burgos acogerd el 20
dejulio la constitucién de una fun-
dacién encargada de organizar los
actos del octavo aniversario de la

colocacién dela primera piedrade

la Seo en 2021, segiin avanzé ayer
el alcalde Javier Lacalle.

Lacalle, quien participé enla
tercera reunion del grupo de tra-
bajo configurado de cara ala cele-
bracién del aniversario, explicd
quela constitucidn de la entidad
fundacional contard con la pre-
sencia de representantes del Arzo-

bispado de Burgos, el Cabildo Ca-
tedralicio y la Cimara de Comer-
cio e Industria de la ciudad, si bien
remarcd que eslard abierto a otras
entidades puiblicas y privadas.
Ademds, sefialé que la funda-
cidn serd la encargada de articular
y coordinar toda la programacién
cultural y de difusién que se pro-
yecte desde la ciudad durante los
préximos cuatro afos. “Estamos
ante una programacién ambiciosa
que vaamarcar la vida cultural y
turistica de Burgos", afadid.
Dadalaimportancia del acto de
constitucién, Javier Lacalle explicd,

asimismo, que se cursé invitacién
al acto a diferentes representantes
delaJuntade Castillay Le6n, entre
ellos al presidente Juan Vicente He-
rrera, asf como al minisiro de Edu-
cacién, Cultura y Deporte, [fiigo
Méndez deVigo.

Por otro lado, destacd que ya
se mantuvieron “contactos oficio-
s0s” con algunos posibles mece-
nas de la fundacidn, si bien reco-
nocid que este tipo de reuniones
se incrementardn tras el verano
con el objetivo de recaudar fondos
para desarrollar el programa cul-
tural previsto.

- _m

b

Imagen de la Catedral da Burgos. / EUROPA PRESS
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Asamblea vocales provinciales de Atencidn Primaria Urbana

Otro verano complicado: Falta de sustitutos, acumulaciones, cargas de trabajo
desmesuradas perjudican a miles de médicos de AP y millones de pacientes.

La Organizaciéon Médica Colegial (OMC) acogid el pasado jueves, 29 de junio, la Asamblea
de los representantes provinciales de Atencién Primaria Urbana.

Comenzod la asamblea con la proyeccién del video conmemorativo del centenario de la
fundacion para la proteccion social de la OMC, se reconocid su extraordinaria labor y se
insistié en la necesidad de que los médicos espafioles y sus familiares estén protegidos por
esta fundacién. También se informa sobre el blog AP-25, documento al que se puede
aportar y se pide la colaboracién, la difusidn y la participacién con opiniones para mejorar
el documento que es un punto de partida para definir la Atencidon Primaria que
necesitamos para los proximos afios.

Desde la vocalia se valora muy negativamente que un aifio mds, segin datos del Ministerio
de Sanidad, Atencidn Primaria ha perdido participacion en la inversion publica en
sanidad, pasando del 14,6 en el 2014 al 14,2% en 2015. Se informa también del dia de AP
gue este afo se realizé en Toledo y se reconocié en avance de instituciones u organismos
en algunos puntos del decalogo, de cara a 2018, se seguird reconociendo a las
comunidades u instituciones que se comprometan con Atencidn Primaria y se pedira la
participacién de los representantes autondmicos de las organizaciones del foro.

¢

Seguidamente se pasoé a estudiar la situacidon de los centros de cara a este verano, un afio
mas los Médicos de Atencién Primaria y lo mas importante sus pacientes, tendran grandes
dificultades ante las ausencias por vacaciones y la falta de sustitutos por diferentes
motivos, entre otros los contratos precarios que se ofrecen. Como en afos anteriores las
cargas de trabajo excesivas de los Médicos de Atencion Primaria en muchos centros de
salud en verano se incrementan y llegan a ser insoportables.




Las plantillas de médicos son insuficientes en demasiados centros y con la crisis no estan
cubiertas en muchas ocasiones, acumulando el trabajo entre el resto de los médicos del
centro. Las agendas de Médicos con 35, 40, 50 o incluso mas pacientes al dia son muy
frecuentes y generan importantes demoras para obtener cita con el médico.

Se entrega a los vocales copia de una sentencia del juzgado contencioso administrativo de
Lugo, que confirma una sancion por expediente disciplinario a un médico en relacién con
incumplimiento de indicadores de prescripcidn farmacéutica. Se estudiard por los vocales
y por los servicios juridicos. Preocupa en principio a la asamblea, que estas actuaciones
puedan afectar a la libertad de prescripcion que el Cdédigo Deontoldgico recoge en su
articulo 23-1.- “El médico debe disponer de libertad de prescripcion, respetando la
evidencia cientifica y las indicaciones autorizadas, que le permita actuar con independencia
y garantia de calidad”. Igualmente resulta incoherente que se autoricen por la
administracion, para su financiacidn por el SNS presentaciones o fairmacos y que después
esa misma administracion aconseje, presione o incluso llegue a expedientar a médicos
que los utilizan, alegando con informes de comités de evaluacidon que esos preparados no
han demostrado ser superiores a los que pretenden sustituir, que carecen de ensayos de
morbimortalidad y que ademas tienen precios muy superiores a los existentes. Si un nuevo
farmaco no aporta mejoras con relacién a los disponibles, no tiene ensayos de
morbimortalidad y es sensiblemente mas caro nos preguntamos éCOmo se puede
autorizar par ser financiado por el SNS?

La asamblea valora muy positivamente la actuacion de la OMC en relacién con el
tratamiento que hacienda queria aplicar a la formacién continuada del médico cuando es
financiada por la industria y que ha conseguido que no perjudique al médico por formarse.
Ademads, la asamblea entiende que debemos de exigir que la formacion la sufrage la
administracion y en tiempo de trabajo ya que como se contempla en el Estatuto Marco, el
Estatuto del Empleado Publico y la Ley de Ordenacidon de las profesiones sanitarias la
formacion es un derecho y una obligaciéon del médico.

La administracion se ha desentendido y la ha dejado en manos del médico, y no parece
Iégico que, si hay algun tercero que financie esta formacién, el médico tenga que pagar el
porcentaje por esta formacion. Es el momento de elaborar un documento que clarifique,
ordene y potencie la formacidn independiente y de calidad del médico como una forma
de garantizar la calidad asistencial del SNS.

Por ultimo se presenta el borrador de la parte correspondiente a Atencion Primaria de la
Encuesta sobre situacion laboral del médico en Espafa, que se realizé a finales de 2016 y
gue viene a continuar la realizada por la vocalia el aflo 2015. De nuevo los datos dejan de
manifiesto que en demasiados centros las plantillas son insuficientes, muchos cupos estan
saturados con consultas diarias masificadas y con demoras excesivas a la hora de
conseguir cita con el médico. Una vez se concluya el informe se organizara, de acuerdo con
el resto de responsables de la encueta la forma de difundir, los resultados.

Una vez mas exigimos financiacion y plantillas suficientes y adecuadas para
Atencion Primaria, para que el SNS, siga siendo sostenible, eficaz y eficiente.

Madrid, 29 junio de 2017
Asamblea de representantes provinciales de Médicos de APU
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El objetivo general del curso es el de proporcionar conocimientos
tedrico-practicos a los profesionales de las Ciencias de la Salud en
Metodologia de la Investigacion para su aplicacion en la practica clinica.
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JUSTIFICACION

En el marco mundial la practica basada en la evidencia estd en
expansién gracias a la aplicacion de la mejor evidencia cientifica en la toma
de decisiones sobre el cuidado de los pacientes teniendo en cuenta sus
preferencias y valores, e incorporando la destreza profesional en la toma de
decisiones para proporcionar unos cuidados de salud de calidad a Ia
poblacion.

La Practica Basada en la Evidencia (concepto derivado de la Medicina
Basada en la Evidencia y difundido por el Evidence Medicine Based Working
Group, creado en la Universidad de McMaster en Canadd en 1992) enuncia
una forma renovada de entender la asistencia sanitaria. El fundamento de
este movimiento es que todas las decisiones sobre diagndstico, prondstico,
etiologia y terapia estén basadas en evidencias sélidas procedentes de la
mejor investigacion disponible.

Es en este contexto donde la investigacion junto con la buena praxis en
el dmbito de las Ciencias de la Salud, constituyen uno de los soportes
fundamentales de un sistema sanitario de vanguardia y de calidad. La
incorporacién de la evidencia cientifica a dicha practica permite la
actualizacién de los conocimientos para poder tomar decisiones
argumentadas e introducir cambios en la practica clinica en beneficio de los
pacientes.

Sin embargo, los conocimientos sobre Metodologia de la Investigacion
de muchos profesionales sanitarios que trabajan en la practica clinica
necesitan refuerzo y actualizacién para conseguir que la toma de decisiones
esté basada en la mejor evidencia disponible. Dicha toma de decisiones
repercute directamente sobre la calidad de la atencion que
institucionalmente se otorga y sobre la salud de la poblacion.
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Para ello, es necesario potenciar, ejercitar y mejorar las competencias
investigadoras dirigidas a desarrollar la capacidad critica y reflexiva, de forma
que se puedan cuestionar las practicas clinicas que vienen dadas a través de la
formulacién de preguntasy de la busqueda de evidencias que den respuesta a
las preguntas.

Con frecuencia, a la hora de investigar surgen barreras para ello derivadas
de la falta de conocimientos (sobre las bases de datos, tesauros, estrategia de
busqueda a seguir...), de la falta de habilidades practicas (en investigacion
primaria y secundaria y de la propia actitud del profesional que estd
condicionada a su vez, por experiencias previas investigadoras. Entre las
habilidades y conocimientos necesarios, cabe destacar los principios basicos y
los métodos de investigacién que permitan conocer y utilizar las fuentes de
informacion clinica, biomédica y sanitaria, para obtener, organizar, interpretar
y comunicar la informacién cientifica en las actividades clinicas, terapéuticas,
preventivas, de promocion de la salud y de investigacion.

El Curso de Practica Clinica Basada en la Evidencia dirigido a los
profesionales de Ciencias de la Salud no se limita a impartir una serie de
conocimientos tedricos, imprescindibles por otra parte como base
fundamental, sino que pretende centrarse de forma muy importante en una
ensefianza practica para proporcionar conocimientos y herramientas, que
permitan desarrollar su labor de investigacion.
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OBIJETIVOS
Objetivo general

Proporcionar conocimientos tedrico-practicos a los profesionales de las
Ciencias de la Salud en Metodologia de la Investigacion para su aplicacién en la
practica clinica.

Obijetivos especificos

1. Identificar los principios generales de la Practica Clinica Basada en la
Evidencia (PBE).

2. Describir las etapas metodoldgicas del proceso de investigacién en

investigacion primaria y secundaria.

Adquirir habilidades para la realizacién de busquedas bibliograficas.

Adquirir habilidades para presentar un proyecto de investigacion.

5. Desarrollar la habilidad de sintetizar la informacidon para su comunicacién
escrita.

METODOLOGIA

P w

Curso-taller con contenido tedrico que se refuerza con ejercicios practicos
que permiten a los alumnos desarrollar habilidades para localizar y sintetizar
informacion que pueda ser aplicada en su contexto de trabajo y/o en la
elaboracion de un proyecto de investigacion.

EVALUACION

La evaluacién se realizard a través de los ejercicios prdcticos realizados
sobre los contenidos del curso.



Presentacion del curso: @
Dra. Maribel Marmol. Fundacién
. . HoOSPITALES NISA
Dina. Mar Alvarez.
Dr. José Piquer.

Dia 1

8 de Septiembre

I. PRACTICA CLINICA BASADA EN LA EVIDENCIA:

- Introduccion a la practica Clinica Basada en la
Evidencia.

- Efectividad practica clinica.

Dr. Antonio Ruiz.

Dia 2
Il. PROCESO DE INVESTIGACION:

- Fases del proceso de Investigacion.
- Paradigmas: positivista y naturalista.
- Modalidades de investigacion: primaria y secundaria.

Dra Maribel Marmol.

Dia 3 15 de Septiembre

ll. CONCEPTUAL!ZACI()N DEL PROBLEMA DE
INVESTIGACION:

- El problema de investigacion: marco teérico.
- Fundamentos de la busqueda bibliografica.
- Fuentes documentales.

- Principales Bases de Datos Bibliograficas en Ciencias@

de la Salud. BED

Dra Maribel Marmol. |t
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Dia 4 16 de Septiembre

IV. INVESTIGACION SECUNDARIA (l):

- Fundamentos de la investigacion secundaria.

- Conceptos fundamentales: tesauros y operadores
booleanos.

- Estrategia de busqueda.

- Lectura critica.

Dr. Antonio Ruiz.

Dia 5 29 de Septiembre

V. INVESTIGACION SECUNDARIA (ll):

- Fundamentos de la Investigacion secundaria.

- Conceptos fundamentales: tesauros y operadores
booleanos.

- Estrategia de busqueda.

- Lectura critica.

Dra Maribel Marmol.

Dia 6 30 de Septiembre

VI. ETICA EN LA INVESTIGACION CIENTIFICA:

- Principios y cddigos éticos en investigacion.
- Comités Eticos de Investigacion Clinica (CEIC): preparacion
del protocolo de investigacion.

Dra Maribel Marmol. @
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Dia 7 6 de Octubre

VII. DISENOS DE INVESTIGACION:

- Tipos: investigacion cuantitativa, cualitativa y mixta.
- Validez de la estrategia de investigacion.

Dr. David Cuesta.

Dia 8 7 de Octubre

VIil. PLAN DE INVESTIGACION (l).

- Hipo6tesis y objetivos. - Variables. - Andlisis de datos.
- Poblacion y muestra. - Recogida de datos.

Dr. David Cuesta.

Dia 9 27 de Octubre

VIi. PLAN DE INVESTIGACION (l1).

- Hipotesis y objetivos. - Variables. - Analisis de datos.
- Poblacién y muestra. - Recogida de datos.

Dr. David Cuesta.

Dia 10 28 de Octubre

X. COMUNICACION RESULTADOS:

- Informe de investigacion. @

- Presentacion de resultados e

- - | ONG
Dr. Antonio Ruiz. S screomon
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Plazas 1

cuota de inscripcion

‘ Antes del 31 de Agosto 400.-euros‘

‘ A partir del 1 de Septiembre 425.-euros‘

Informaciodn e inscripciones:

<

Inma Toledano.

inma.toledano@geyseco.es G EYS E Co‘ es
Tel. 658 97 26 90 EM GESTION DE CONGRESOS Y SOCIEDADES
Fax. 963 942 558

Geyseco S.L.
B-65687733
Cta Bancaria: 20386161126000036100
IBAN: ES78 2038 6161126000036100

Debera remitir copia de la transferencia a: inscripciones@geyseco.es
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