Fiesta colegial en honor a
la Patrona Ntra. Sra. del
Perpetuo Socorro

A FONDO: Valoracion del COLEGIO AL DIA: Clausura oficial
V Congreso de Atencion Primaria: del Il Programa de Doctorado en<
"Salud para vivir bien" Castilla-La Mancha

Biblioteca Virtual de Castilla-La Mancha. Boletin Oficial del Colegio de Médicos de la Provincia de Ciudad Real. #22, 7/2004.



Usted es experto en salud

Nosotros, en atender sus necesidades financieras

Después de mas de 15 afios de dedicacion exclu-

siva a los hombres y mujeres profesionales de la
salud, en MediCaixa sentimos la misma pasion
que usted por su profesion. Solo asi podemos
ofrecerle las mejores soluciones para sus intereses
y brindarle el trato especial que usted
requiere por las exigencias de su trabajo.
En MediCaixa le ofrecemos una amplia
gama de productos y Servicios
de "la Caixa” disefiados a medida, le

ayudamos a poner en marcha sus proyectos, tanto
personales como profesionales, y, ademas, estamos
a su disposicion las 24 horas del dia, a través del
servicio de hanca a distancia Linea Abierta.
En MediCaixa somos especialistas en resolver las
necesidades de la totalidad del colectivo
sanitario. Compruébelo en cualquier
oficina de "la Caixa”. Le informaremos
personalmente de la mejor forma de
atender sus necesidades financieras.

MediCaixa

www.medicaixa.es

Oficinas en Ciudad Real: C/ Toledo 25, Tel: 926 227 425. C/ Mata, C/ Calatrava, Plaza del Pilar, Avda. Tablas de Daimiel,
Alcazar, Bolafios, C.Criptana, Daimiel, Manzanares, Puertollano, Socuéllamos, La Solana, Tomelloso, VaIdepenasyVHIarru

Kla
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TARJETA DE CREDITO FLEXICOMPRA

Para lo diario
fS vy lo extraordinario

CoMPRA | Usted pone las condiciones.

Para el dia a dia (gasolina, restaurantes, supermercados, etc.): cargo directo en cuenta.
Para cuando hace falta aplazar algtn pago: fin de mes.
Para sus compras especiales (nuevo televisor, vacaciones,el traje de buceo,...): decida cuanto quiere pagar por todas ellas al mes
o realicelas en un comercio adherido a FiexiCompra y financielas en 3 meses sin intereses*.

UniVv 'a
EDESTI

901 246 246

NUnlc*

Biblioteca Virtual de Castilla-La Mancha. Boletin Oficial del Colegio de Médicos de la Provincia de Ciudad Real. #22, 7/2004.

compras a crédito superiores a %409 AR (9000 Ps) e establecimientos adheridos d Sistema FiexiCompra.



MEDICOS DE CIUDAD REAL

EDITA:
Colegio Oficial de Médicos
de Ciudad Real

DIRECTOR:
Pascual Crespo Crespo

SECRETARIA DE DIRECCION:
Prado Ruiz Serrano

CONSEJO DE REDACCION:
Fernando de Hita Zamorano,
José Manuel Gonzélez Aguado,
Alberto Loépez Valle,

Antonio Cinca Lépez,
Antonio L. Ruiz Serrano,
Juan Francisco Ayala Mufioz,
Francisco Ruiz Carrillo,
Heliades Portillo,

Julidn Debfas Castellanos,
Luis Javier Garcia Morales,
Rafael V. Garcia Garcia,
Ramoén Serrano Serrano,
Segundo Martin Lépez,
Ricardo Pardo Garcia,

Luis Calahorra Fernandez.

COLABORADORES:

Luis Sanchez Morate.
(Asesor Juridico)

Félix Aponte Oliver.
(Abogado. Asesor Fiscal)
Marcial Garcia Rojo.
(Experto en Informatica)

COORDINACION:
Sonia Tortosa Gonzalez

IMPRIME:

Lozano Artes Gréficas
926 21 38 77
DEPOSITO LEGAL: CR-340/00
ISSN: 1578-3839
TIRADA: 1.600 ejemplares

DISTRIBUCION GRATUITA PARA

COLEGIADOS MEDICOS

EDITORIAL

Felicidades
futuros Doctores

septiembre de 1997 con grandes

desvelos por todas las partes afecta-

as, se firmdé un acuerdo entre el

Colegio de Médicos de Ciudad Real y las

niversidades de Coérdoba y Castilla-La

Mancha para la realizacion del Programa de

Doctorado en Medicina y Cirugia en Castilla-La
Mancha.

La demanda de los colegiados a esta pro-
puesta fue inmediata, y se consiguié superar con
creces las plazas existentes para realizar estos
cursos. Tras dos afios de clases los alumnos
obtuvieron la suficiencia investigadora y muchos realizaron su tesis doctoral
(Patricio Giralt, Teo6filo Cubo, David Padilla, Manuela G. Sanchis...) lo cual,
como no puede ser de otra forma, nos llend de satisfaccion y orgullo.

En virtud al éxito obtenido y la constante demanda de médicos de toda la
provincia, reiniciamos las negociaciones y volvimos a poner en marcha el
Programa en el afio 2002. Hoy me honra anunciaros la clausura de este Il
Programa de Doctorado con muchos nuevos médicos capacitados para iniciar de
inmediato su tesis doctoral. De esta manera, no nos ha quedado otro remedio
que ampliar el convenio que en su dia firmamos las tres partes para que, segln
lo previsto, este préximo mes de octubre comience el Ill Programa de Doctorado
de Castilla-La Mancha. Si estéis interesados en estos cursos ya podéis, como
os hemos anunciado en varios nimeros de la revista, dejar vuestros datos en
el Colegio de Médicos a fin de realizar las previsiones necesarias.

Llegados a este punto sélo me resta iniciar una ronda de agradecimientos a
todas las personas que han hecho posible que muchos de los colegiados de nues-
tra provincia tengan mas facil acceder a este tipo de formacién. En primer lugar,
a Eduardo Collantes CUya capacidad docente no podra ser nunca cuestionada; a
Pitar Font, por coordinar a la perfeccion este Il Programa de Doctorado; al Dr.
Pedro Carpintero, del Departamento de Especialidades Médico Quirlrgicas y al ex
vicérrector de la Universidad de Castilla-La Mancha, Ernesto Martinez Ataz, pOr
agilizar los tramites; a toda una suerte de profesores llegados de todos los pun-
tos de Espaﬁa (Carlos Pera. Eugenio Arévalo, Enrique Aranda, Sebastian Rufian,
Mercedes Lluch, Elisa Mufioz, Fernando Navarro, Sebastian Ruiz, Julia Vaamondo,
Francisco Rivera, Teo6filo Cubo, David Padilla, Vicente Calatayud...), POl SEr gran-
des profesionales y estar dispuestos a transmitir sus conocimientos; al personal
laboral del Colegio de Médicos por ser el vehiculo de transmisién entre unos y
otros, y por supuesto a estos setenta alumnos por su inquietud, su capacidad y
sus ganas de ser cada dia un poco mejores.

Sélo me resta desearos que paséis unas buenas vacaciones estivales en
compafiia de los vuestros, placenteras y reconstituyentes que os llenen de fuer-
za para iniciar una nueva y fructifera etapa tras el verano, la
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Del 3 al 5 de junio de 2004. Paraninfo de la Facultad de Derecho de la UCLM

V Congreso de Atencion Primaria:

rescientos setenta médicos de familia de
TCastiIIa-La Mancha, participaron en el V

Congreso de Atencién Primaria celebrado
en el Paraninfo de la Facultad de Derecho de
la UCLM del 3 al 5 de junio. Estuvo organiza-
do, conjuntamente, por la Sociedad Castellano
Manchega de Medicina Familiar y Comunitaria
(SCMMFYC) y la Sociedad Espafiola de
Medicina Rural y Generalista en Castilla-La
Mancha (SEMERGEN Castilla-La Mancha), y es
la segunda vez que este evento se desarrolla
en Ciudad Real. El presidente del Congreso,
Francisco Angora Mazuecos, S€ muestra satisfe-
cho de cémo se ha desarrollado un programa
en el que venian trabajando desde hace apro-
ximadamente un afio. “Habia un ambiente

“Salud para vivir bien”

B evento concluyé alcanzando los objetivos propuestos,

cumpliendo

las expectativas generadas en respuesta de

asistencia, participacion, calidad de los trabajos, interés de
las ponencias y satisfaccion con los talleres presentados.

Colegio Oficial de Médicos de Ciudad Real

positivo a todos los niveles y hemos obtenido
una gran colaboracién en un momento que
considerabamos critico por las rebajas del
medicamento y algunos problemas de los dele-
gados farmacéuticos. La verdad es que tanto
desde las instituciones oficiales como de la
industria farmacéutica hemos obtenido una
excelente respuesta”.

Gran parte del éxito de estas jornadas se
debe al esmerado trabajo de su comité organi-
zador. “Tuvimos claro que el objetivo era sacar
adelante el Congreso con una participacion de
ponentes que tuvieran en
estos momentos mucho
que decir, que estuvieran
en el candelera. Hemos

ORGANIZACION

Dr. Francisco Angora Mazuecos,

presidente del V Congreso de Atencion Primaria

El Dr. Angora es médico de familia, con 25 afios de carrera profesional. Pertenece
a SEMFyC, (Sociedad Espafiola de Medicina Familiar y Comunitaria) desde hace muchos
afios porque consideré que en esa época no era facil hacer un reciclaje estando tra-
bajando en los pueblos. SEMFyC se puso al servicio de los médicos en este sentido: faci-
litando la formacién continuada de una forma activa y relativamente facil.

No obstante, mantiene un contacto cercano con la mayoria de médicos de familia
que no estd basado en la pertenencia a ninguna sociedad, de ahi que le propusieran
como presidente de este congreso, que se ha saldado con un éxito de participacion
rotundo, y con una calidad de ponencias inigualable. A

|/atade ciudad real

invitado a los mejores para las distintas mesas,
como por ejemplo el presidente de la Sociedad
Espafiola de Geriatria”. El desarrollo de las
mesas, precisamente, ha puesto de manifiesto
la calidad humana y cientifica de todos lo
ponentes, y eso se manifestd en el turno de
preguntas que en todos los casos hubo que
cortar por limite de tiempo.

Se recibieron un total de 55 trabajos, sien-
do aceptados por el comité cientifico 13 comu-
nicaciones a las mesas de debate, 4 comuni-
caciones libres y 25 comunicaciones en panel.

Mesas

Las mesas de trabajo estaban elaboradas
con mucha intencionalidad. La primera de ellas
iba dirigida a la Geriatria en Atencidn Primaria, y
la desarrollaron el Dr. Ruipérez Cantera, presi-
dente de la Sociedad Espafiola de Geriatria y
Gerontologia (Valoracion Geriatrica en A.P.), el
Dr. Fermin Quesada Jiménez, Médico de Familia del
CS. Cartuja de Granada (Problemas de comuni-
cacion con elanciano) y el Dr. Lorenzo Chamorro
Garcia, Jefe de Servicio del Hospital Universitario
de Guadalajara (Depresion en el anciano). Se
presentaron a esta mesa cuatro comunicacio-
nes orales de centros de salud de Guadalajara,
Albacete y Toledo. En opinién del Dr. Angora,
esa mesa fue de especial importancia ya que
“méas del 20% de pacientes que vemos en con-
sulta diariamente son mayores. E 80% del
gasto farmacéutico lo hace ese 20%".

El Dr. Quesada hizo una brillante exposicién
sobre “los déficit que tienen las personas
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mayores, sobre todo vista y oido, que les difi-
culta la comunicacion y también hablé de las
deficiencias que podriamos presentar los pro-
fesionales si no estamos reciclados en conoci-
mientos geriatricos”.

El Dr. Ruipérez hizo una valoracion global
sobre como abordar la geriatria desde una
consulta de A.P, y aporté unas escalas de
valoracién interesantes.

La segunda mesa “Los factores de riesgo
cardiovascularJ dio lugar a un interesante
debate sobre todo en el enfoque de la preven-
cion primaria de dichos factores de riesgo.
Estuvo moderada por el Dr. Mmorales Cano,
Gerente del Area de Puertollano, y fue des-
arrollada por el Dr. Félix Miguel Garcla, de la
Direccion Técnica del SAVYL [FRCV:¢Un mode-
lo a revisar en prevencion primaria7), el Dr.
Antonio Maiques Galan, médico de familia del
C.S. Manises de Valencia (RCV en Espafa:
¢somos diferentes?) y el Dr, Alonso Moreno,
médico de familia del CS. Ocafia de Toledo
(Insuficiencia cardiaca en A.P. Nuevas eviden-
cias). A esta mesa se presentaron cinco comu-
nicaciones de centros de salud de Ciudad Real,
Guadalajara y Albacete. “Hoy en dia maneja-
mos en AP diferentes escalas para calcular el
riesgo cardiovascular y en funcién de los resul-
tados se ponen tratamientos preventivos.
Resulta que distintas escalas aplicadas a la
misma gente dan resultados muy diferentes.
Es necesario llegar a consensos que no den
lugar a dudas”. De ahi la polémica de esta
segunda mesa, segln el Dr. Angora.

En la Gltima mesa también estaba servida la
polémica pues se trataba el papel del médico de
familia en el gasto farmacéutico, donde intervi-
nieron el economista Enrique Costas Lombardia
con la ponencia “Estrategias en el control del
gasto farmacéutico”, el Dr. Ruiz serrano, médico
de familia del CS. de Porzuna con el tema
“Historias del médico de familia como objeto de
deseo en el gasto farmacéutico" y el Secretario
General del SESCAM, el Dr. Pefialver Castellanos,
con el tema “Calidad en la prescripcion: un
nuevo proyecto regional' Como conclusién a
esta mesa el Dr. Angora comenta que “por un
lado, las administraciones no siempre han
entendido correctamente que el médico es
quien debe decidir la medicacion y a veces se
nos ha presionado para derivar la venta de
medicamentos en algin sentido. Nosotros tene-
mos que aplicar cientificamente lo que creemos
que tenemos que aplicar, de lo que se nos per-
mita aplicar. La mayoria de las veces eso no
esta claro. Lo que veniamos a pedir con esta
mesa es que la Administracién, de la mano de
sociedades cientificas fiables definan claramen-

Diferentes momentos del desarrollo del 1/ Congreso de Atencién Primaria: arriba, inauguracion y clausura. En
el centro, conferencia inauguraly asistentes, abajo, laboratorios y asistentes al congreso.

te qué es un medicamento de eficacia probada,
de dudosa eficacia etc...”,y la adherencia a pro-
tocolos y guias concretas y revisables.

0,7% para Médicos del Mundo

También tuvo mucho interés la participacion
del presidente de la ONG Médicos del Mundo,
Dr. Ricardo Angora Cafiego, quUe CONn Su conferen-
cia “Situacion de la Atencién Primaria en los pai-
ses en desarrollo”, recordd la cruda realidad de
la sanidad en estos paises. El Congreso ha con-
tribuido destinando el 0,7% de su presupuesto
a esta ONG. Ademdas se expusieron urnas
recaudatorias de donativos con el mismo finy a
cambio se regalaron libros conmemorativos del
IV Centenario de E Quijote que su Sociedad
Pulblica cedié gratuitamente.

Ademéas de las mesas y comunicaciones
tuvieron lugar talleres con gran éxito de parti-
cipacion (Introduccion a la Ecografia en A.P.;

N?m =
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Exploracion vascular periférica en AP; Prueba
ECOE) que trataron el aspecto practico de la
formacion del médico de familia. “Tenfan un
nimero limitado de participantes, y todos ellos
se llenaron. Hubo incluso solicitudes que no se
pudieron atender".

El Congreso se abri6 con la Conferencia
Inaugural que sobre el lema del congreso
“saLuD PARAvVIVIR BIEN" desarrolld el fildso-
fo, escritor y catedratico de ética de la UAM
Javier Sadaba Garay, presentado por el vicerrec-
tor de la UCLM José Marla Menéndez. En la inau-
guracién oficial estuvieron presentes el vice-
presidente de la Diputacion Provincial Angel
Amador, €l alcalde de Ciudad Real, Francisco Gil
Ortega, €l director gerente del SESCAM, Dr.
Joaquin Chacon Y 10S presidentes regionales de
las sociedades convocantes Fernando Salcedo Y
Manuel Comas, d& SCMMFYCy SEMERGEN res-
pectivamente. Fue clausurado por el consejero
de Sanidad, Dr. Roberto Sabrido Bermudez. at
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El Paraninfo de Derecho fue el escenario elegido para la entrega de diplomas a los alumnos

Clausura oficial del Il Programa de
Doctorado en Castilla-La Mancha

on la entrega de diplomas a los setenta

alumnos participantes concluia el I

Programa de Doctorado en Medicina y
Cirugia de Castilla-La Mancha en un emotivo
acto cuyo broche de oro lo puso el Dr. Eduardo
con su leccién magistral sobre
“Nuevas estrategias terapéuticas en artritis reu-
matoide".

Collantes

Una nueva edicion

El Il Programa de Doctorado, cuyas expec-
tativas han superado al curso precedente, vol-
vera a ponerse en marcha en octubre de este
afio. Se ha suscrito una prérroga del convenio
firmado entre el Colegio de Médicos de Ciudad
Real y las Universidades de Cérdoba y Castilla-
La Mancha, que permitira que estos cursos pue-
dan seguir desarrollandose en nuestra provin-
cia, acercando al colegiado una formacién de
calidad. Tal y como venia ocurriendo hasta la
fecha, los colegiados tenfan que desplazarse a
otras ciudades (Madrid y Cérdoba, principal-
mente) para formarse como doctores. El
Colegio de Médicos, en su lucha por lograr
mejoras para el colectivo sanitario propicié la
realizacion de este Programa en Castilla-La
Mancha y segun los asistentes a la clausura su
implantacién fue posible gracias al empefio del
presidente del Colegio de Médicos de Ciudad
Real, Pascual Crespo Crespo.

Ademas del presidente del Colegio, en el
acto de clausura estuvieron presentes
Carpintero, del Departamento de Especialidades

Pedro

Setenta alumnos han logrado la suficiencia investigadora por
la Universidad de Cérdoba tras finalizar los dos cursos de
doctorado cuyas clases se han impartido en el Colegio de

Médicos de Ciudad Real.

Colegio Oficial de Médicos de Ciudad Real

Médico Quirargicas de la Universidad de
Cordoba, Jos¢ Marla Menéndez, Vicerrector de la
Universidad de Castilla-La Mancha, y Eduardo
Collantes, Vicedecano de Asuntos Hospitalarios
de la Universidad de Cérdoba y director del Il
Programa de Doctorado en Castilla-La Mancha.
Todos ellos felicitaron a los alumnos por su
tesén y por su aprovechamiento del curso.

Reconocimientos

El Dr. crespo durante su Intervencion expli-
c6 a los asistentes los obstaculos que se tuvie-
ron que salvar en su dia para poner en marcha
el Programa, esfuerzos de da por buenos si se
tienen en cuenta los excelentes resultados
obtenidos. De hecho, una gran parte de los
alumnos del | Programa de Doctorado ya ha
leido su tesis doctoral.

Al mismo tiempo, ensalzd la valia humana y
profesional de todo el equipo de doctores
encargados de la formacién de los alumnos ciu-
dadrealefios. Tuvo un agradecimiento especial
para la Dra. Pitar Font, coordinadora de este Il
Programa de Doctorado por su capacidad, su
implicacion, y su esfuerzo por obtener el mejor
rendimiento de los cursos.

Haciendo historia

Este segundo Programa de Doctorado ha
incorporado algunas novedades con respecto al
primero. Ambos tenian dos afios de duracién
pero en esta Ultima ocasion, en el primer afio se

ilyvi'ii=i» J[< e»
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imparti6 formacion teérica por doctores de
Coérdoba, Ciudad Real, Granada y Madrid, y en
el segundo se ha desarrollado la fase de inves-
tigacion en el que los alumnos han realizado un
proyecto de investigacion con el que finalmente
han obtenido la suficiencia investigadora por la
Universidad de Cérdoba. Habia 20 créditos para
el primer afio y 12 para el segundo y se podian
convalidar hasta 9 créditos.

El curso tedrico se inici6 en noviembre de
2002 y duré 20 fines de semana (viernes y
sabado)

Coordinadores

Eduardo Collantes ha sido el director gene-
ral de los dos programas de Doctorado.
Coordin6 el primer curso, y en el segundo nom-
bré a Pitar Font, Una persona de su absoluta
confianza, para llevar la coordinaciéon de los
cursos. La Dra. Font sigui6 contando, por
supuesto, con el apoyo, experiencia y asesora-
miento del Dr. Collantes.

Eduardo Collantes €S Jefe de Servicio de
Reumatologia del Hospital
Coérdoba.

Por su parte la Dra. Pitar Font forma parte
del Departamento de Eduardo Collantes desde el

Reina Sofia de

afio 2000, y lleva desde esa fecha controlando
pacientes de ensayos clinicos al tiempo que
continua su labor investigadora.

Es  Master en Metodologia  de
Investigacién en Ciencias de la Salud y diplo-
mada en Epidemiologia y Salud Plblica. M
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Medicamentos: Uso racional y
prescripcion eficiente

uestro sistema sanitario se asienta sobre

tres elementos, una poblacién que precisa

atencién sanitaria, unos profesionales
especializados para atender esa necesidad y
unos 6rganos de direccion y gestion que facili-
tan los medios, gestionan los recursos y priori-
zan las necesidades.

Su mantenimiento y mejora requiere de unos
recursos econdmicos que los ciudadanos sufra-
gamos cada afio con nuestros impuestos. Como
sabemos bien, estos recursos son limitados por
lo que es de justicia, para corresponder a este
esfuerzo solidarlo de la comunidad, disponer de
los mismos de la manera més eficiente.

Es ésta una obligacion moral de todos pero
individual de cada uno, y esto es especialmente
importante destacarlo en el caso de la atencién
sanitaria, caracterizada por la atomizacion de la
demanda: por poner un ejemplo, en Castilla-La
Mancha, se hacen al afio mas de 35 millones de
recetas, cada una de las cudles va destinada a
resolver o paliar un problema de salud especifico,
que en cada caso, para su destinatario posible-
mente sea lo mas importante en ese momento.

Por eso en sanidad, también es importante
la gestion de estos recursos. Pues bien, en el
caso de los fondos econdmicos destinados al
pago del gasto de los medicamentos que preci-
san nuestros ciudadanos, es el médico pres-
criptor un elemento de gestion clave, ya que la
Administracién Sanitaria pone a su disposicién
todos los recursos farmacoterapéutlcos existen-
tes para su empleo cuando estime que un
paciente lo puede necesitar.

Por ello es tan importante la condencia-
cién colectiva sobre su uso racional. Por eso y
porque los 425 millones de euros de gasto en
medicamentos en 2003, supone para el Servicio
de Salud de Castilla-La Mancha cerca del 25%
de su presupuesto anual. Por eso y porque en
los dos ultimos afios este gasto ha crecido muy
por encima del crecimiento de la riqueza nacio-
nal medida en PIB, y muy por encima del resto

Angel MaMartin Fdez.-Gallardo Jefe de Area de Farmacia Servido de Salud de Castilla-La Mancha

del gasto sanitario pese al importante esfuerzo
inversor llevado a cabo por el Sescam en estos
dos Ultimos afios.

Unos crecimientos anuales del gasto en
medicamentos en 2002 y 2003 del 10,98% vy
15,11% condicionan el resto del presupuesto
del Sescam. Pero lo que también es importante
destacar, unos crecimientos que no siempre
van asociados a una mejora en términos equi-
valentes de la atencién percibida por el ciuda-
dano.

Estudios SESCAM

En 2003, en el Servicio de Salud de Castilla-
La Mancha iniciamos unos estudios para anali-
zar la existencia de ineficiencias en la utilizacion
de los recursos terapéuticos. Los resultados
fueron sorprendentes: si se hubiesen prescrito
los mismos medicamentos pero cambiando sélo
algunas marcas comerciales por otras con idén-
tica composicién, se hubiera conseguido una
mejora en términos de eficiencia, cuantificada
en mas de 24 millones de euros.

Pero cémo hacer llegar a nuestros profe-
sionales esta informacién. De poco sirve cono-
cer una situacion, de poco sirve pedir esfuer-
zos, de poco sirve querer mejorar esta situacion
si el médico que prescribe desconoce estos
datos y las posibles soluciones o alternativas
disponibles.

Cuéantas veces hemos recibido sugerencias
de nuestros profesionales en el sentido de pedir
que le informemos sobre que pueden hacer
para ayudar a mejorar la calidad y eficiencia en
la prescripcion.

Qued6 pues evidente, que tenemos aln un
importante espacio de mejora en término de efi-
ciencia, y fruto de ello el Sescam adopté una de
las primeras iniciativas en materia de farmacéu-
tica: elaborar y distribuir entre todos los médi-
cos la relacion de los principios activos y pre-
sentaciones de medicamentos que tienen un
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mayor potencial de ahorro, informando en cada
caso de las marcas comerciales que lideran ese
potencial. Hemos llamado a este documento
Listado de Medicamentos Mas Eficientes, la pri-
mera edicién fue en septiembre de 2003 y ya
hemos distribuido la segunda actualizada a abril
de 2004.

Queremos con este documento que el
médico disponga de una informacién que sabe-
mos que es relevante para mejorar ese impor-
tante margen de eficiencia a la hora de tomar la
decisién terapéutica, y esperamos de su res-
ponsabilidad una valoracién positiva de esta ini-
ciativa y una respuesta favorable.

Es asimismo importante recordar que es la
Agencia Espafiola del Medicamento quien
garantiza la calidad y eficacia de todos los
medicamentos que estan en el mercado espafiol
y no sélo los de algunos laboratorios o marcas
comerciales. Por ello, cualquier duda que tenga
un médico acerca de la calidad de un medica-
mento, motivada por cuestién de diferencia de
marca comercial, no se debe plantear de cara al
ciudadano, sino informando a la autoridades
sanitarias que son quienes tienen la responsa-
bilidad de controlar los medicamentos que
estan en el mercado, lo que se realiza cada afio
en campafias nacionales y en ocasiones inter-
nacionales de recogida aleatoria de muestras y
andlisis de medicamentos.

Guia farmacoterapéutica del SESCAM

El uso racional de los medicamentos impli-
ca su utilizacion profundizando tanto en la evi-
dencia cientifica disponible como en su analisis
comparado en términos relativos al conjunto de
tratamientos similares que se pueden utilizar
para un mismo proceso.

Tenemos un sistema sanitario que financia la
inmensa mayoria de los medicamentos que los
laboratorios ofertan al Sistema Nacional de
Salud. Pero los medicamentos, ademas de un
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bien social para la comunidad, son una fuente de
ingresos de las empresas que los investigan y/o
fabrican. Y es legitimo que traten de buscar la
maxima rentabilidad a sus productos y por consi-
guiente la mayor cuota de mercado posible.
Pero sabemos que no todos los medica-
mentos disponen del mismo grado de evidencia
cientifica, que no todos los medicamentos que
se nos ofrecen para una misma patologia, inclu-
so los de una misma familia farmacoldgica, tie-

nen el mismo perfil de seguridad o disponen de
la misma experiencia de uso.

Fruto de esta situacion, desde hace afios
surgié entre los profesionales sanitarios la
necesidad de clarificar lo que llamamos la apor-
tacion terapéutica de cada medicamento al con-
junto de los disponibles. Asi surgieron términos
hoy tan imprescindibles como son los farmacos
de primera eleccion, inicialmente en el campo
de los antibi6ticos para preservar algunos de
ellos para las cepas mas resistentes, pero que
con el tiempo se han ido ampliando a la practi-
ca totalidad de la farmacoterapia. Asi hoy
hablamos no sélo de antibiéticos de primera
eleccion, sino también de estatinas de primera
eleccion, de inhibidores de la bomba de proto-
nes de primera eleccién, de antiasmaticos de
primera eleccion, etc.

Ha sido este un cambio fundamental surgi-
do integramente en el seno de la comunidad
sanitaria para tratar de poner en términos de
valor relativo el arsenal terapéutico de que dis-
pone.

Consolidada esta experiencia, pronto surgié
la necesidad de avanzar un paso mas, reco-
giendo todos estos farmacos que en la practica
diaria se emplean como de primera, segunda o
tercera eleccién, en un Unico documento guia
que facilitase su manejo, difusién y conocimien-
to. Surgen asi las guias farmacoterapéuticas

que obtienen el respaldo sanitario definitivo con
la aprobacién de la Ley 25/90 del
Medicamento, que las consagra como un ele-
mento clave del uso racional de los medicamen-
tos.

Por ello en el Servicio de Salud de Castilla-
La Mancha hemos trabajado también en profun-
didad para tratar de mejorar en este aspecto.
Fruto de esta decisién ha sido la reciente publi-
cacion de la Guia Farmacoterapéutica del

Sescam de Medicamentos para prescripcion en
Receta.

Esta Guia es para el Servicio de Salud de
Castilla-La Mancha el punto de encuentro de
nuestros profesionales sanitarios en la eleccién
de los recursos terapéuticos que se emplean en
el Sescam. El referente de calidad de la pres-
cripcién para la profundizacion en su uso racio-
nal.

Pero para que este objetivo sea una reali-
dad son necesarios tres principios, que la Guia
Farmacoterapéutica surja de una amplia base
de acuerdo profesional, que el Servicio de Salud
la impulse, la difunda y transmita a toda la
comunidad sanitaria la importancia que da a
este documento de consenso, y que nuestros
profesionales vean reflejada su prescripcion de
calidad en el contenido de la misma.

Por ello, en la elaboracién de la Guia Far-
macoterapéutica del Sescam de Medicamentos
para prescripcion en Receta han participado
durante casi un afio, mas de doscientos profe-
sionales sanitarios que trabajan en Castilla-La
Mancha, y por ello el Sescam la ha editado y
distribuido en todos los centros sanitarios y
entre todos los profesionales.

se refleja en los datos que tenemos relativos a
su utilizacion en la practica diaria: en el primer
trimestre de 2004 casi el 75% de las decisiones
terapéuticas de nuestros médicos lo han sido
de principios activos incluidos en la Guia
Farmacoterapéutica.

Pero esto es sélo el principio, ahora es
decisién de cada uno la profundizacién en su
empleo.

Con estas y otras medidas que estdn en
marcha dentro del Plan Integral de Calidad de la
Prestacion Farmacéutica impulsado por la
Consejeria de Sanidad, queremos dar respuesta
y poner soluciones e instrumentos al servicio de
nuestros profesionales, que tantas veces escu-
chan como se les pide colaboracion, correspon-
sabilidad, que utilicen de manera racional los
recursos de que disponen, pero pocas veces se
les informa de manera clara cémo lo pueden
hacer efectivo.

Pero estamos haciendo mas. Somos cons-
cientes de la dificultad que, en ocasiones, tiene
el médico para incorporar de manera rutinaria
estos elementos con su practica clinica diaria.
Por ello, y para facilitale al maximo estas y otras

"En el primer trimestre de
2004 casi el 75% de las
decisiones terapéuticas de
nuestros médicos lo han
sido de principios activos
incluidos en la Guia
Farmacoterapéutica del
SESCAM"

decisiones clinicas, el Servicio de Salud de
Castilla-La Mancha, dentro del plan de informa-
tizaciéon de nuestros centros estd incorporando
programas e instrumentos que le ayuden a
adoptar estas decisiones. Asi, hemos desarro-
llado un médulo de prescripcion informatico que
facilita al médico conocer, en el momento de
adoptar la decisién terapéutica, si el medica-
mento que va a prescribir esta en la Guia
Farmacoterapéutica del Sescam, o si esté en el
listado de medicamentos mas eficientes.

El resto, es responsabilidad de cada uno.

Y hemos de decir con satisfaccion que laY queremos apelar a esta responsabilidad

primera constatacion de la calidad del docu-
mento y del reconocimiento al esfuerzo realiza-
do por tantos profesionales en su elaboracién,

para, entre todos, mejorar la eficiencia y el
uso racional de los medicamentos que paga-
mos por la solidaridad de todos. A
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COLEGIO AL

Ex consejero de Sanidad de la Junta de Comunidades de Castilla-La Mancha y actual
secretario general del Ministerio de Sanidad y Consumo

El Consejo de Colegios de
Meédicos rinde homenaje a Lamata

Los cinco presidentes médicos del Consejo Autonomico,
entre ellos el de Ciudad Real, Pascual Crespo, impusieron el
emblema de oro de la institucion al ex consejero de Sanidad
de la Junta de Comunidades de Castilla-La Mancha.

Consejo  Autondmico de Colegios de
Eﬂédicos de Castilla-La Mancha, de la mano

e su presidente Francisco Javier Puudo,
impuso el pasado 3 de junio en Cuenca el
emblema de oro de la institucion a Fernando
Lamata Cotanda, €X consejero de Sanidad de la
Junta de Comunidades de Castilla-La Mancha y
actual secretario general del Ministerio de
Sanidad y Consumo, como reconocimiento a la
labor desarrollada en favor de la Sanidad de
nuestra region.

El acto se desarrollé en el salén de actos
del antiguo Convento de Carmelitas de Cuenca,
y asistieron entre otros el presidente del
Consejo General de Médicos, Guittermo Sierra y
el consejero de Sanidad, Roberto Sabrido. ESte
Gltimo manifestd que los afios de trabajo que ha
desarrollado en colaboracion con Fernando
Lamata han sido muy intensos pero que habia
sido un orgullo y un honor haber podido traba-
jar a su lado. En este sentido, el consejero de
Sanidad sefiald que con Fernando Lamata S€ han

"Vengo a Cuenca y a
Castilla-La Mancha con la
sensacion de ser querido y
pienso que esa es la mayor
riqueza que puede tener el
ser humano"

Colegio Oficial de Médicos de Ciudad Real

Pulido impone a Lamata el emblema de oro en presencia de Sierray Sabrido

puesto las bases para un buen desarrollo del
sistema sanitario en Castilla-La Mancha y expre-
s6 su satisfaccion por el reconocimiento que los
Colegios Oficiales de Médicos de Castilla-La
Mancha realizaron al ex consejero al que califi-
c6 como un compafiero de trabajo y un amigo.

Asimismo, expresé su confianza en que a
partir de ahora las relaciones con el Ministerio de
Sanidad van a ser mucho mas faciles y mucho
mas beneficiosas no sélo para Castilla-La Mancha
sino paratodas las comunidades auténomas por-
que, segln dijo, Fernando Lamata €S Un aliado en
la defensa del sistema nacional de salud publico.

Por su parte, el actual secretario general
del Ministerio de Sanidad y Consumo y ex con-
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sejero de Sanidad manifesté su agradecimiento
por esta distincién porque supone un reconoci-
miento de los propios compafieros y un estimu-
lo para seguir trabajando para que los profesio-
nales que cuidan nuestra salud puedan realizar
su labor en beneficio de los pacientes. “Vengo
a Cuenca y a Castilla-La Mancha con la sensa-
cion de ser querido y pienso que esa es la
mayor riqueza que puede tener el ser humano”,
sefialé Lamata, que destacd el trabajo realizado
durante los Gltimos cuatro afios en la region
para llevar a cabo el proceso de transferencias
sanitarias, que se han traducido en mas medios
econdmicos y mas recursos para Castila-La
Mancha. A
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El Colegio de Médicos de Ciudad Real pone a disposicion de todos los colegiados esta
sede para la realizacion de cuantos actos cientificos se puedan realizar en él

La hepatitis C a debate en la sede
colegial de Alcazar de San Juan

B Colegio de Médicos de Ciudad Real junto con el Servicio
de Aparato Digestivo del Hospital General Mancha Centro
organizaron la primera charla realizada en la nueva sede
colegial ubicada en la localidad de Alcazar de San Juan.

Francisco Ruiz Carrillo, vocal de Medicina Extrahospitalaria del Colegio de Médicos de C. Real

pasado 27 de mayo se celebré en la nueva
Eede del llustre Colegio Oficial de Médicos

e Alcazar de San Juan, una reunion cientifi-
ca monografica sobre Virus C, patrocinada por
Schering-Piongh, y organizada por el Servicio de
Aparato Digestivo del Hospital General Mancha
Centro de la misma localidad.

La charla tenia como objetivo divulgar los
(ltimos avances que se han producido en el
diagndstico y tratamiento de la hepatitis C

El salén, habilitado para este acto, presen-
té una gran asistencia de profesionales intere-
sados en este tema. Moderados por el Dr. Pedro La primera charla celebrada en la sede del Colegio de Médicos en Alcazar registré un lleno absoluto
Gonzalez Carro, del Servicio de A.D. alcazarefio,

participaron como ponentes los doctores: Marta  gran interés por todos los asistentes que llena-  Alcdzar de San Juan, para la realizacion de
Vaibuena, (“Historia naturaly diagnéstico déla  ron el salon. Desde esta revista ponemos a dis-  cuantos actos cientificos, reuniones de grupos,

infeccion por virus de la hepatitis C'), Maria  posicion de todos los colegiados esta sede en  etc., pudierais realizar en él. M
Luisa Legaz, (“Estado actual del tratamiento de

la infeccion por virus de la hepatitis C'), S.

Ampurnades Mingatl, (“Optimizacion del trata-

miento de la hepatitis Ccon interferones pegila-

dos”.

También se tratd en estas charlas del
“Manejo terapéutico de situaciones especiales
en la infeccion por virus de la hepatitis C en
tres partes: la primera sobre la hepatitis C en
pacientes con insuficiencia renal crénica y diali-
SiS, por €l Dr. Ramén Peces, la segunda, Sobre la
hepatitis C en pacientes con cirrosis hepéatica
por el Dr. F. Perez Rotdan Y la tercera sobre la
hepatitis C con infeccién por VIH por el pr. J.
Barrera.

Los temas tratados fueron seguidos con

#atade ciudad realM C
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Fue médico titular en Arenas de San Juan (Ciudad Real), y delegado provincial de la
Consejeria de Sanidad de Ciudad Real

Joaquin Chacdn toma posesidon como
nuevo director gerente del SESCAM

Asume el reto con mucha ilusion y con el proposito de no
defraudar a los ciudadanos en el objetivo de conseguir un
servicio de salud de alta calidad.

Colegio Oficial de Médicos de Ciudad Real

pasado mes de mayo el médico Joaquin
Chacén tomé posesion como nuevo director
erente del SESCAM, al tiempo que lo hada
ademas el nuevo director general de Gestidn
Econdmica e Infraestructuras, Javier Alonso.

que su equipo de trabajo apostaria por el dia-
logo y el consenso para dar un nuevo impulso
a la sanidad de Castilla-La Mancha. Un empu-
jon mas, dijo, en el que la calidad de la aten-

manchegos se va a convertir en el objetivo
prioritario del Gobierno regional.

Segln el consejero, nos encontramos en un
momento muy Importante para el sistema sani-

cién sanitaria que se presta a los castellano-  tario de Castilla-La Mancha y, por eso, en esta

En el transcurso del acto Cnhacen
aseguré que asumia el reto con mucha
llusion y con el propésito de no
defraudar a los ciudadanos en el obje-
tivo de conseguir un servicio de salud
de alta calidad, reconocido, apreciado
y querido por todos los castellano-
manchegos. En similares términos se
expresd Aionso, quien ha sefialado
que el trabajo que se ha hecho en el
SESCAM en los ultimos tres afios debe
continuar para sacar todos los proyec-
tos adelante.

Por su parte, el consejero de
Sanidad, Roberto Sabrido, durante la
celebracion de este evento comentd

Deizda. a dcha.: Javier Alonso, Roberto Sabridoy Joaquin Chacon

CURRICULUM

nueva etapa se va a seguir profundi-
zando en las lineas de trabajo que ya
estan en marcha, con nuevos esfuerzos
en Inversiones, en infraestructuras, en
ampliacion de plantillas y en mejores
condiciones de trabajo para los profe-
sionales del servicio de salud. “ Estamos
en un momento en el que debemos dar
un nuevo empujén, un nuevo Impulso a
la sanidad de Castilla-La Mancha y lo
tenemos que hacer de la Unica manera
que como consejero lo sé hacer, con el
didlogo y el consenso, sin imposiciones
de ningun tipo y discutiendo con todo
aquel que quiera y tenga algo que
decir en este aspecto”. ia

Dr. Joaquin Chacon, director gerente del Servicio de Salud de C. La Mancha

Naci6 en Valencia en 1952.
Licenciado en Medicina y Cirugia
por la Universidad Auténoma de
Madrid en 1978. Médico especia-
lista de Medicina Familiar y Co-
munitaria, en 1997 y Diplomado
en Sanidad en 1984 y desde
1989 a 1990 realizd cursos de

Direccion de Hospitales. Desde
1979 es médico del Cuerpo
Nacional de Médicos Titulares.
Entre 1979 y 1986 fue médi-
co titular en Arenas de San Juan
(Ciudad Real). Entre 1986 y 1987
ocup6 la Jefatura del Servicio de
Salud Publica de la Delegacién

Provincial de Sanidad de Toledo.
De 1987 a 1989 fue dele-
gado provincial de la Consejeria
de Sanidad de Ciudad Real y
entre 1989 y 1994 fue director
general de la Salud Publica de la
Junta de Comunidades de
Castilla-La Mancha. De 1994 a

2002 desempefié su trabajo
como médico del equipo de
Atencién Primaria de Bargas con
ejercicio en Olias del Rey (Tole-
do) y desde comienzos del afio
2003 hasta la actualidad es
gerente de A. Primaria de
Toledo, 4
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Es médico de familia en el Centro de Salud de Piedrabuena y coordinador del grupo de
trabajo de Salud Mental de SEMERGEN (Sociedad Espafiola de Medicina Rural y Generalista)

“El médico con bornout”,
por Ramon G. Correales

B Dr. Gonzédlez ofrece en su libro recursos dtiles para

amén Gonzalez Correales present(’) en el
RColegio de Médicos de Ciudad Real el libro

“El médico con burnout: Conceptos basi-
cos y habilidades practicos para el médico de
familia".

El sindrome de burnout es un estado en el
que se produce un agotamiento emocional, des-
humanizacion con el entorno de trabajo y baja
realizacién personal, que tiene en su origen a
un profesional que no ve cumplidas sus expec-
tativas de trabajo. Este sindrome se da sobre
todo cuando el trabajo estd relacionado con
personas, en este sentido el médico es uno de
sus principales candidatos.

Sin formacién humanistica

En medicina cada vez hay mas avances téc-
nicos pero se ha abandonado la formacién
humanistica. En una profesién como ésta, un
aprendizaje de recursos psicoldgicos y huma-
nisticos tienen que formar parte de la profesio-
nalidad de todo médico. En ello va la satisfac-
cién personal y parte de la eficacia profesional.

El médico esta en contacto con enfermeda-
des, viven en una situacién de ansiedad, de
incertidumbre, de toma de decisiones, las
expectativas sociales cambian constantemen-

desarrollar un método de

"autocuidado" y evitar las

consecuencias que produce el estrés sanitario.

Colegio Oficial de Médicos de Ciudad Real

te... y todo ello genera estrés sanitario, al que
cada profesional se enfrenta con sus propios
recursos. La idea es que todo médico de cual-
quier especialidad en sus bagajes de conoci-
mientos tenga ciertos recursos psicolégicos que
le permitan cuidarse.

Lo que aporta

Lo que Ramsn Gonzalez aporta en este libro,
teniendo como tiene experiencia en psicoterapia
cognitiva son algunos recursos que pueden ser
(tiles para desarrollar un método de “autocuida-
do" que es, sobre todo, un entrenamiento entre-

El Dr. Ramén Gonzélez Correales

"El sindrome de burnout es una respuesta inadecuada a un estrés

emocional crénico cuyos rasgos principales son: un agotamiento

fisico y psicolégico o emocional, una actitud fria y despersonaliza-

da en la relacion con los demas y un sentimiento de inadecuacion

para las tareas que se han de realizar"

IKi DE CIUDAD REALM U

tenido. Si a pesar de este aprendizaje hubiera
situaciones que desbordasen al profesional y que
no puede controlar, llegard el momento de pedir
ayuda: los propios compafieros, la familia o los
profesionales de la salud mental.

El manual ha surgido de la colaboracion
entre dos grupos de trabajo de SEMERGEN
(Sociedad Espafiola de Medicina Rural vy
Generalista), uno el de Salud Mental que coor-
dina Ramén Gonzalez Correales Yy Otro de
Neurologia que coordina Victor M. Gonzalez

Rodriguez.

Retos en la salud mental

“Bl médico con burnout"
es el primer libro de una serie
que responde al titulo Retos en
la Salud Mental del siglo XXI en
Atencién Primaria, y que aun-
que con distintos autores
estan coordinados por los dos
profesionales arriba resefia-
dos. El siguiente volumen
publicado, a punto de presen-
tarse en publico, sera referen-
te al mobbing.

La publicacién de estos
ejemplares, de distribucién
nacional, forma parte de un

proyecto mas amplio de la Sociedad Espafiola
de Medicina Rural y Generalista. Alrededor de
estos manuales se ofertan charlas o sesiones
clinicas en centros de salud o colegios profesio-
nales como la que ofreci6 el Dr. Glez. Correales
recientemente en la sede del Colegio de
Médicos de Ciudad Real. M
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Convocado, por sexto afio consecutivo, por el Complejo Hospitalario de Ciudad Real

Una medico residente obtiene el
premio al mejor trabajo de investigacion

n estudio que valora la capacidad funcio-

nal que tienen los pacientes mayores de

80 afios tras su ingreso en el Servicio de
Medicina Interna ha recibido el premio al mejor
trabajo de investigacién del médico residente
que convoca por sexto afio consecutivo la
Comision de Docencia del Complejo Hospitalario
de Ciudad Real.

Las personas mayores de 80 afios sufren
una disminucién en la movilidad y la autonomia
para realizar sus actividades cotidianas tras ser
hospitalizadas, aun habiendo desaparecido la
enfermedad aguda que motivé el ingreso en el
centro sanitario, lo que hace necesario identifi-
car los principales factores de riesgo que influ-
yen en este deterioro y plantear estrategias
preventivas para resolverlo.

Esta es la conclusion mas importante del
estudio que ha sido valorado por la Comision de
Docencia del Complejo Hospitalario de Ciudad
Real como el mejor trabajo de investigacion ela-
borado por médicos residentes a lo largo del
pasado afio.

El Premio convocado por el hospital ciuda-
drealefio, que cumple su sexta edicion, tiene el
objetivo de estimular la participacion de los
médicos internos que se forman en este centro
sanitario en trabajos de investigacion. Dotores
Maras Garcla, residente en el Servicio de
Medicina Interna, ha recibido este afio el premio
de 600 euros en material bibliogréafico docente
por su trabajo titulado “Deterioro de la capaci-
dad funcional tras un Ingreso hospitalario”.

El estudio fue realizado sobre 206 pacien-
tes mayores de 80 afios que permanecieron
ingresados en el Servicio de Medicina Interna
del hospital del Carmen de Ciudad Real, entre

B estudio valora la capacidad funcional que tienen los
pacientes mayores de 80 afos tras su ingreso en el Servicio

de Medicina Interna.

Gabinete de prensa del SESCAM

febrero y julio de 2003, durante al menos 72
horas. El propdsito era comparar la capacidad
funcional de estas personas antes y después
del ingreso hospitalario, para lo cual se utilizé
una escala de valoracién basada en diez activi-
dades diarias como el lavado, la comida, el ves-
tido o el traslado a la cama y el sillon.

Las infecciones respiratorias, la insuficien-
cia cardiaca y los accidentes cerebro-vasculares
constituyen los principales motivos de ingreso
en el hospital de la poblacién octogenaria y
nonagenaria, cuyas capacidad funcionales de
autonomia y movilidad se ven deterioradas al
alta, lo que implica un elevado coste social y
sanitario y hace necesario identificar los facto-

res de riesgo y establecer pautas preventivas
de actuacion.

La préxima edicién de los Premios introdu-
ciran algunas novedades en la convocatoria,
como la obligacién de que los trabajos presen-
tados hayan sido aceptados o publicados en
una publicacion cientifica.

En la actualidad desarrollan su residencia
en el Complejo Hospitalario de Ciudad Real cin-
cuenta y dos MIR en las especialidades de
Medicina de Familia y Comunitaria, Ginecologfa,
Medicina Interna, Traumatologia, Cirugia
General, Medicina  Nuclear, Farmacia
Hospitalaria, Reumatologia, Analisis Clinicos,
Nefrologia y Radiologia, ia

NUEVOS MIR

La promocidn mas numerosa

| Complejo Hospita-

lario de Ciudad Real,

a recibido a la
nueva promocién de Mé-
dicos Internos Residentes
(MIR) que completard su
periodo formativo a lo
largo de los proximos
afios, en un acto marcado
por el estreno de dos
nuevas especialidades
acreditadas para la docen-
cia que se suman a las ya
existentes en el centro

e

sanitario ciudadrealefo.
Los 23 nuevos médi-
cos residentes que inician
este afio su formacion de
postgrado constituyen la
promocién mas numerosa
de los Ultimos afios, cuyo
incremento estd motivado
en parte por la incorpora-
cion de dos nuevas espe-
cialidades, Psiquiatria y
Neurologia, para las que
el Complejo Hospitalario
de Ciudad Real ha recibi-

NIMdMWM
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do acreditacion docente.
Asimismo, también se
ha dado la bienvenida hoy
a otros nueve MR que
desarrollaran su formacion
especifica en  Andlisis
Clinicos, Farmacia Hospi-
talaria, Ginecologia, Medi-
cina Interna, Nefrologia,
Radiodiagnéstico, Trauma-
tologia, Medicina Nuclear y
Reumatologia, ademas de
doce que han elegido M.
Familiar y Comunitaria. A



iromovida desde el Servicio de Cirugia General y Aparato Digestivo del C. H. de Ciudad Real

El hospital implanta una Unidad de
Gestion de liesgos Clinicos

a mejora de la calidad asistencial
La través de la deteccion, andlisis y

prevencién de errores en la activi-
dad sanitaria es el principal objetivo de
la Unidad de Gestion de Riesgos
Clinicos que ha puesto en marcha el
Complejo Hospitalario de Ciudad Real
para el manejo de la incertidumbre
que pueda comprometer tanto la
seguridad del paciente como de los
propios profesionales.

El Complejo Hospitalario de Ciudad
Real ha comenzado a desarrollar una
cultura de seguridad a todos los nive-
les, cuyo principal instrumento de apli-
cacion es una Unidad piloto de Gestion
de Riesgos Clinicos que se encargara
de identificar, evaluar y establecer los
mecanismos de control necesarios que permi-
tan anticiparse a los errores y peligros que
afronta la actividad sanitaria para disminuir asi
su aparicién y mitigar sus consecuencias.

Este nuevo recurso que ha contado desde
el primer momento con el apoyo decidido de la
Consejeria de Sanidad y del SESCAM, es el
segundo que se pone en marcha en Espafia
para la gestion de los riesgos que se originan
en el campo asistencial y el primero a nivel
Internacional formado exclusivamente por per-
sonal clinico.

Bajo la coordinacién de Ricardo Pardo
Garcia, Médico adjunto del Servicio de Cirugia
General y Aparato Digestivo del centro sanitario
ciudadrealefio, la nueva Unidad nace con el
objetivo de convertir la seguridad en uno de los
ejes principales de la atencién por parte de los
profesionales.

Impulsada por el SESCAM y segunda de estas caracteristi-
cas en Espafia, permitira anticiparse a los errores y peligros
que afronta la actividad sanitaria.

Equipo humano de la Unidad de Gestion de Riesgos Clinicos

Otros retos planteados se orientan hacia el
desarrollo de un sistema de notificacién de inci-
dentes y su andlisis, y la formacién continuada.
La Unidad seguird un método de trabajo que
permitird establecer el nivel de riesgo de cada
uno de los Servicios del Complejo Hospitalario
que quieran participar de forma voluntaria en el
proyecto, analizar los Incidentes no deseados y
proponer medidas correctoras que se conside-
ren necesarias, colaborando en la posterior
evaluacion de la eficacia de las mismas.

Una auxiliar administrativa a tiempo com-
pleto, dos colaboradores médicos, tres supervi-
soras de enfermeria y un coordinador compo-
nen el equipo humano de la Unidad de Gestién
de Riesgos Clinicos que se ha ubicado en la
séptima planta del hospital de Alarcos, en un
espacio fisico de 24 metros cuadrados distribui-
dos en dos despachos.

/A, DE CIUDAD REALUI

Gabinete de prensa del SESCAM

La plantilla de colaboradores se Ir&
ampliando de manera progresiva con el
representante médico y de enfermeria que
designe cada Servicio interesado en tomar
parte en este programa, para lo cual se ha
enviado a todos los responsables médicos
una carta en la que se les informa de la
creacion del nuevo recurso, asi como de
los objetivos que pretende y la invitacién a
participar en los mismos.

Promovida desde el Servicio de Cirugia
General y Aparato Digestivo del Complejo
Hospitalario de Ciudad Real, la nueva
Unidad va a favorecer “un incremento en el
nivel de seguridad de los pacientes y de los
propios profesionales a través de la pre-
vencion de situaciones que pudieran origi-
nar un dafio", segin explica su coordina-

dor Ricardo Pardo, Master en Gestién de
Riesgos Clinicos por la Universidad de Londres
y al que se reconoce unanimemente como uno
de los principales expertos en'esta area.

Por dltimo, y con el propdsito de trasladar
la experiencia acumulada durante los primeros
meses de funcionamiento al resto de hospitales
de Castilla-La Mancha y formar a sus profesio-
nales en este modelo sustentado sobre una cul-
tura de la seguridad, el Complejo Hospitalario
de Ciudad Real a través del Servido de Cirugia
General y Aparato Digestivo, ha organizado un
curso en gestion de riesgos clinicos para perso-
nal sanitario que se celebrara a partir del 15 de
septiembre de este afio durante cinco fines de
semana seguidos. Los mejores expertos parti-
cipardn en esta actividad formativa que se
estructurard en cuatro modulos con una dura-
cién total de 50 horas. A
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La OMC presenta una guia sobre
el estrés postraumatico

El manual pretende dar a conocer a la sociedad cuales son
los sintomas caracteristicos y definitorios del estrés pos-
traumatico desde un lenguaje coloquial, claro y conciso.

a Organizacion Médica Colegial (OMC) ha

presentado una guia dirigida a la poblacién

eneral para el Abordaje del Estrés
Postraumético. Realizado por el Grupo de
Trabajo para el Estudio de los problemas de
Salud Mental de la institucion colegial integrado
por los doctores Marcos Goméz Sancho, José
Cabrera Forneiro, Fernando Prados Roa, Lorenzo J.
Llaquet Baldeliou, Marla José Caicoya Boussolii,
Francisco de la Torre, Juan José Rodriguez Sendin y
Jeslis Sanchez Marios, este manual pretende dar a
conocer a la sociedad cuales son los sintomas
caracteristicos y definitorios del estrés postrau-
matico desde un lenguaje coloquial, claro y con-
ciso que evite el alarmismo sobre esta enferme-
dad.

Esta guia que ha realizado, patrocinado y
financiado la Organizacién Médica Colegial ten-
dra una tirada de 500.000 ejemplares que se
distribuirdn en toda Espafia a través de los
Centros de Salud, Hospitales, Colegios de
Médicos y Consejo General de Colegios de
Médicos y también estard accesible a través de
internet en la pagina de la OMC www.cgcom.org

Se trata segin Guillermo Sierra, de un
manual formativo e informativo dirigido a los
ciudadanos para que comprendan y conozcan
un poco mas sobre este transtorno psiquico.
Ademés, segln sierra, la Guia supone una
“apuesta en la implicacion de la Organizacion
Médica Colegial con la sociedad” que se enmar-
ca dentro de la politica de complicidad que ha
de existir entre médicos y ciudadanos como la
mejor “férmula para mejorar la calidad asisten-
cial". Para el médico supondra "una verdadera
aproximacién a la realidad y a la sociedad en
general” seglin Jesas Sanchez Martos, catedrati-
co de Educacién para la Salud de la Universidad
Complutense de Madrid y uno de los miembros
del Grupo de Trabajo de la OMC “un verdadero

ejercicio de Educacién para la Salud desde la
profesién médica” de un lado y “ un verdadero
manual de autoayuda que contribuird sin duda
a disminuir la automedicacion, la congestién de
las consultas clinicas y a aumentar el grado de
satisfaccion del usuario y del médico” manifies-
ta Sanchez Martos para quien el profesional
médico “ha de ser el primero en atender a estos
pacientes y en establecer la mejor pauta tera-
péutica en cada momento y contando siempre
con el resto de los profesionales de la salud
cuando sea necesario”.

Preguntas y respuestas

La estructura de la guia sobre el Estrés
Postraumatico estd basada en una serie de
interrogantes sobre los que se aportan res-
puestas didacticas, comprensibles y concisas
para que sean entendidas por todos los lecto-
res. En qué consiste el estrés postraumatico, su
aparicién y diagnéstico, tratamiento y personas
que mas se ven afectadas hasta concluir en un
decélogo sobre las cuestiones mas candentes
de esta enfermadad el lector encontrara en este
manual. Cuando una persona ante un hecho
violento o una catastrofe rememora lo sucedido,
evita recordar lo vivido, tiene miedo a situacio-
nes parecidas, presenta rasgos de tristeza y
angustia vital, sufre palpitaciones y sensecién
de falta de aire, tiene insomnio y pesadilla, le es
facil llorar y tiene sobresaltos, presenta irritabi-
lidad y agresividad, asi como reacciones violen-
tas antes situaciones cotidianas, y finalmente,
muestra indiferencia ante las personas queridas
podemos afirmar categéricamente, que estamos
ante una persona que padece un verdadero
“estrés postraumatico”.

A lo largo de la historia se han producido
actos de destruccién unas veces originados por

mmhh deciudad real

Organizacion Médica Colegial

catdstrofes naturales como huracénes, terre-
motos, etc. y en otras por las guerras, el terro-
rismo o la violencia.

Segln las estadisticas en los Gltimos 25
Gltimos afios mas de 150 millones de personas
anualmente se ven afectadas por alguno de
estos hechos catastréficos. Pero mientras que
los supervivientes a desastres naturales arras-
trardn los efectos fisicos durante toda su vida,
alguno de estos supervivientes con efectos
emocionales obvios como el miedo, la ansiedad,
el estrés, la ira, etc desarrollardn trastornos
emocionales crénicos si no son tratados y diag-
nosticados correctamente.

Esto no hace sino afiadir complejidad a la
hora de tratar o actuar sobre el trastorno por
estrés postrauméatico. Segln algunos autores
éste no es mas que un término en si mismo mul-
tidimensional y complejo que debido a los acon-
tecimientos del 11-S'y 11-M est4 gozando de
un mayor interés y reconocimiento. En la actua-
lidad, se calcula que en EEUU entre un 5y 9 %
de la poblacién sufre trastorno por estrés pos-
traumatico y entre 18 y 20 % lo ha sufrido algu-
na vez en su vida.

Los hechos traumaticos y las consecuen-
cias que de ellos se derivan no son un fenéme-
no nuevo. Segun un estudio “Acts of war” de R
Holmes en el siglo VI A/IC ya existian evidencias
escritas de las reacciones postraumaticas de
los soldados en los combates. De hecho el
actual término de trastorno por estrés postrau-
matico ha recibido numerosas etiquetas a lo
largo de los afios como Neurosis de Guerra, 0
Traumatica, sindorme Post-Vietnam, etc. Fue en
1980 en el Manual Diagndstico y Estadistico de
los Trastornos Mentales (DSM-Ill) cuando por
primera vez se reconocio el trastorno por estrés
postrauméatico como una entidad diagnéstica
diferenciada, tt
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Venta y publicidad de medicamentos

por internet

el tema del medicamento y de la receta tiene
mtn €5t0S Momentos una gran actualidad,
>N Dase a que se ha creado una modalidad
retributiva aplicable solamente a los médicos en

cuanto a su colaboracion para reducir los gas-
tos en materia de medicamentos.

Esta situacion ha traido a su vez la cuestion
de quién debe cumplimentar la receta y quien la
debe de firmar. No quiero salirme del tema de
estas lineas y por ello esta cuestién la remito a
la legislacién vigente del afio 1984 y siguientes
donde queda determinada, pero lo he mencio-
nado porque también es actualidad y esta
creando situaciones dificiles y conflictivas.

Pero como los tiempos adelantan que es
una barbaridad, como se dice en la letra de la
zarzuela tan conocida por todos, todo este
debate del medicamento, de su coste, de las
recetas y de quién debe cumplimentarlas y fir-
marlas, se ha visto desfasado por internet, esa
técnica moderna que estd arrasando en todos
lo campos y que verdaderamente estd modifi-
cando el mundo, y por tanto, el mundo de la

Trombosis, enfermedad

a trombosis puede producirse a cualquier
sanitario cuando esté prestando sus servi-
os como tal en una institucion sanitaria.
Este hecho plantea la naturaleza juridica de la
invalidez que surge de la trombosis, en el senti-
es considerada como enfermedad
comin o como enfermedad laboral, lo cual tiene

do de si

la trascendencia de que si es lo dltimo, resulta
que estamos en presencia de un accidente labo-
ral. Este matiz juridico influye a la hora de fijar la
cuantia de la prestacion a que se tenga derecho
por esa invalidez permanente en sus distintas
modalidades de parcial, total, absoluta o gran
invalidez.

Una reciente doctrina de nuestro mas alto
Tribunal ha determinado que si el sanitario
sufre la trombosis cuando estaba actuando
como tal sanitario y en una institucion sanitaria,
se debe considerar como enfermedad laboral y

Luis Sanchez-Morate Casal. Asesor Juridico del Colegio de Médicos de Ciudad Real

medicina y de las recetas. El Tribunal de Justicia
de la Comunidad Europea, en una Sentencia del
afio 2003 ha establecido que la publicidad y la
venta de medicamentos sin receta a través de
internet o por correspondencia no puede prohi-
birse por la presunta necesidad de la presencia
fisica de un farmacéutico. Con ello ha dejado
patente que internet puede ser un vehiculo para
la venta y la publicidad de medicamento sin
receta.

Este criterio, que se podria calificar como
regla general, con las reservas pertinentes,
tiene sus excepciones, la mas importante es
que no se permitird esa venta de medicamentos
a través de internet cuando el medicamento
tenga que venderse con receta, en donde se
hace necesario que se proporcione un consejo
personalizado al cliente, y donde se debe
garantizar la proteccion del cliente, asi como la
necesidad de controlar la autenticidad de las
recetas médicos. Otra excepcién sera el
supuesto en el que el medicamento concreto de
que se trate no esté autorizado en el palis

laboral

no como enfermedad comun, lo que llevara a
una invalidez permanente en cualquiera de sus
modalidades pero basandose en enfermedad
laboral. Esto favorece, como he dicho, a la hora
de fijar la cuantia de la prestacion que corres-
ponda al sanitario por su invalidez permanente
en cualquiera de sus modalidades.

Yo ampliaria esta jurisprudencia en el sen-
tido de que no sélo serd la trombosis la que
pueda calificarse como enfermedad laboral,
sino que habrd otras enfermedades que por
analogia entren dentro de esa enfermedad
laboral de la trombosis, que también podran
considerarse como enfermedades laborales,
con lo que el campo de la enfermedad laboral
se ve ampliado y con el consiguiente beneficio
para el afectado a la hora de determinar la
cuantia de la prestacion que le van a dar por su
situacion de invalidez permanente. A
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donde se pretende usar, aqui tampoco sera
vélida la venta hecha por internet y sin receta.

Para terminar diré que esta cuestiéon ha
surgido por una reclamacién planteada por
unos farmacéuticos alemanes contra esa venta
y publicidad sin receta de los medicamentos por
internet, en donde vemos que dichos farmacéu-
ticos, salvo las excepciones, no se han visto
favorecidos por ese tribunal de Justicia de la
CE.

Yo dirfa que con esa resolucién judicial el
conflicto est4 servido, pero somos europeos y
tenemos que acatar lo que nos diga el Tribunal
de la C.E, que con las limitaciones propias del
momento, se trata de un tribunal que en los
caos en que tiene jurisdiccion y competencia se
le debe considerar como tribunal espafiol, ti

La Atencidén
Continuada y las
vacaciones y dias
de libre disposicion

urante un cierto tiempo ha sido
Dmotivo de dialogo y de conflicto el
tema de si la atencion continuada se
tenfa derecho a cobrar cuando se dis-
frutaba de vacaciones. La
Jurisprudencia ha tenido sus variaciones
de criterio, lo cual ha planteado situa-
ciones dificiles y muchas veces contra-
didorias, lo que a su vez ha planteado
multitud de reclamaciones y de conflic-
tos entre los sanitarios afectados y el
INSALUD, hoy SESCAM en Castilla-La
Mancha. Recientemente se ha dictado
la sentencia que faltaba para que el cri-
terio que indicaré a continuacion sea ya
dodrina jurisprudencial: en el periodo
de vacaciones es obligatorio pagar la
atencién continuada del que se encuen-
tra en esas vacaciones. Entiendo que
esa doctrina es importante porque
afecta a muchos sanitarios. &
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Noticias de Informatica y Salud

Marcial Garcia Rojo. Servido de Anatomia Patol6gica. Complejo Hospitalario de Ciudad Real

REVISTAS Y BASES DE DATOS CIENTIFICAS ELECTRONICAS

e El acceso gratuito a las revistas cientificas es viable con medidas como el
pago por los autores

La Fundacién Trust Wellcome ha publicado en la revista The British Medical Journal un estu-
dio de modelos de acceso a la evidencia cientifica y como solucién al acceso gratuito en Internet
a articulos cientificos, propone que el autor de una investigacion pague una tasa para la revi-
sion de su trabajo, que queda a disposicién de quien quiera acceder a él a través de la red sin
tener que pagar por leerlo.

El sistema actual provoca que un pequefio nimero de editores tengan el control de la dis-
tribucién de casi el 100 por ciento de los resultados de investigaciones médicas (en el 90 por
ciento de los casos, financiadas con fondos publicos) y se basan en que el autor pague una
media de 2.219 euros (casi 400.000 pesetas) por publicar un articulo en el sistema tradicio-
nal. La propuesta del estudio se cifie a un pago de 1.627 euros (en torno a 270.000 pesetas)
por el autor. Con esta cuantia se daria acceso abierto a todos los interesados en la investiga-
cién. "Esto permitiria que la industria continuara teniendo beneficios sin dafiar la calidad de los
trabajos".

(Diario Médico. 14 de mayo de 2004 y BMJ 2004;328:1094) ttp://bmj.bmjjournals.com/cgi/content/full/328/7448/1094

e La OMS quiere potenciar el acceso a ensayos clinicos a través de Internet

Para comenzar, todos los ensayos clinicos de la OMS sobre salud y reproduccién seran
incluidos en una base de datos llamada Ensayos Clinico Radomizado Estandar Internacional
(ISRCTN), que fue puesto en marcha en mayo de 2003 y contiene mas de 1800 ensayos
(http://www.controlled-trials.com).

(Zarocostas i. WHO hoosts internet access to clinical tridis. Lancet 2004; 363(9416): 1206)
http://lwww.thelancet.com/journal/vol363/iss9416/contents

e The British Medical Journal dedica un nimero al anélisis de las consecuen-
cias que ha tenido Internet y herramientas similares en el panorama sanitario

La més destacable es que los pacientes disponen de mas informacion, lo que ha obligado a
los médicos a estar mas formados para poder satisfacer la continua demanda de conocimiento. B
editorial del nimero de BMJ (Vol 328, No 7449,15 May 2004) concluye que actualmente se dis-
pone de las herramientas adecuadas para crear estructuras flexibles que permitan conocer las
necesidades de los pacientes y de los propios profesionales de la salud facilitando unas relacio-
nes mas fluidas y eficaces. Este cambio, que se produce gracias a una revolucién en las comuni-
caciones, necesitara un redisefio de las relaciones médico-paciente que a partir de ahora deberan
basarse en la colaboracion. El editorial también critica esa hipocresia que se ha Instalado en deter-
minados ambientes, donde se habla y alaban las posibles utilizaciones de las nuevas tecnologias,
pero no se destinan los recursos adecuados para poder consolidar este tipo de practicas.

(BMJ2004; 328[7449]y Diario Médico, 18.05.2004)
http://bmj.bmjjournals.com/céntent/vol328/issue7449/
http:/lwww.diariomedico.com/edicion/noticia/0,2458,485334,00. htm|

TELEMEDICINA

e Lufthansa probara en sus aviones
un nuevo sistema ‘online’ de telediag-
noéstico de enfermedades

La compafifa aérea alemana Lufthansa
tiene previsto probar un nuevo sistema de
telediagndstico que permitird a los servicios
sanitarios de tierra proporcionar de forma mas
rapida asistencia de urgencia a un enfermo
que se encuentre a bordo de un avién, segln
inform6 el hospital berlinés Charité, socio de la
aerolinea en este proyecto.

El nuevo sistema se compone de una
camara de video, un electrocardiograma y un
medidor de presién sanguinea con capacidad
para transmitir los resultados de un andlisis a
través de Internet a un médico que no se
encuentre a bordo del aparato.

(Europa Press, 13 de mayo de 2004)
http://ivww.diariomedico.eom/edidon/notida/0,2458,483766,00.html

e La telemedicina diagnostica el 90%
de las consultas, segun el Servicio
Extremefio de Salud

En el afio 2003 se instalaron estos pro-
gramas de asistencia a distancia en 18 centros
de salud rurales que estdn a mas de 25 kil6-
metros de su hospital de referencia. La tele-
medicina consiste en consultas de alta resolu-
cién que permiten tratar y curar al enfermo sin
que éste tenga que acudir al centro hospitala-
rio que le corresponda. El 90 por ciento de los
pacientes extremefios tratados a través de la
telemedicina han podido resolver sus proble-
mas de salud, bien diagnosticando la enferme-
dad, bien curandola. Los sanitarios valoran
muy positivamente la mejora de conocimientos
que suponen las teleconsultas, como evitar los
desplazamientos hasta en un 70% en
Dermatologfa.

(El Médico Interactivo, 24 de abril de 2004) http://lwww.elmedi-
cointeractivo.com/noticias_ext.php ?idreg=5080
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SISTEMAS MOVILES

e Un informe ratifica la seguridad
de las antenas de telefonia

La Sociedad Espafiola de Sanidad Am-
biental (SESA) considera que las emisiones
de instalaciones de telefonia son la causa
"menos plausible” de los casos de céancer
infantil en el colegio Garcia Quintana de
Valladolid, en un informe en el que recomien-
da analizar los materiales usados y otras

emisiones de baja frecuencia.

(EFE, Valladolid, 18 de marzo de 2004)
http:/lwww.diariomedico.com/edicion/noti-
cia/0,2458,460264.00.htm|

« El Hospital Reina Sofia informati-
za su plan de cuidados asistenciales
Se trata de una arquitectura de registro
de datos en una base de datos central a la
que se accede a través de ordenadores de
bolsillo (PDA, en sus siglas en inglés) a tra-
vés de tecnologia wireless. Los profesionales
pueden acceder al calendario de tareas per-
sonalizado para cada paciente, elaborar
informes de alta con los problemas pendien-
tes y enviarlo a atencién primarla para su
posterior seguimiento. La primera fase de
implantacién de la iniciativa se esta desarro-
llando en las unidades de hospitalizacion de
Traumatologia y Reumatologia y Maternidad.

(D. Médico, 5. Sanchez. Cérdoba. 24 .03. 04y 04 .05. 04)
http://www.diariomedico.com/edicion/noti-
cial0,2458,462533.00.htm!
http://www.diariomedico.com/edicion/noti-
cia/0,2458,478936.00.html|

RECETA ELECTRONICA

e Las recetas por ordenador redu-
cen un 60% de los errores

Un estudio de la Universidad North-
western, en Chicago (EEUU) concluye que un
65% de los errores médicos durante la pres-
cripcién podrian haberse evitado con un sis-
tema informatico bésico; el 22% probable-
mente se podrian haber prevenido y sélo un
13% se hubieran registrado de todas formas.

(EI Médico Interactivo, 15 de abril de 2004) http:/www.elme-
dicointeractivo.com/noticias_ext.php?idreg=4985

MEDICINA BASADA EN PRUEBAS

e El uso de medicina basada en prue-
bas se correlaciona con la actividad asis-
tencial

Un estudio dirigido por J Westhrook, del
Centro de Informética de la Salud de Universidad
de Nueva Gales del Sur, en Australia, analiza el
uso del Programa de Acceso a la Informacion
Clinica (CIAP) del servicio de salud de la region,
que permite el uso de fuentes de evidencia acre-
ditadas, como Cochrane, Embase, ACP y Journal
Club. El estudio concluye que hay un impacto
positivo de los recursos de Informacion especia-
lizada en la atencién a los pacientes.

(D. Médico. Daniel Aparicio, 7 de mayo de 2004y J/m Med Inform
Assoc. 2004;11:113-120)
http:llwww.diariomedico.com/edicionlnoticialO,2458,m480555,00.html

e El uso de Internet garantiza mas
adherencia a las guias de practica clinica

Autores australianos afirman que la utiliza-
cién de los sistemas de ayuda al diagnéstico que
aprovechan las guias de practica clinica disponi-
bles en Internet aumenta la calidad de la actua-
cién sanitaria, ya que garantiza una mejor adhe-
rencia a los criterios consensuados para realizar

determinadas intervenciones terapéuticas.

(Diario Médico, 30 de abril de 2004 y JAm Med Inform Assoc.
2004;11:71-77) http://lwww.diariomedico.com/edicion/noti-
cia/0,2458,477426,00.html

e Las guias clinicas basadas en la evi-
dencia reducen costes

Las herramientas wireless, los tablet pey las
PDA son recursos muy Gtiles para la aplicacién
de las guias clinicas. Un estudio en varios hospi-
tales de Boston indica que utilizando guias para
el tratamiento de la hipertension se pueden lle-
gar a ahorrar 1,2 millones de délares al afio por
centro, lo que supondria un ahorro cercano a los
1.500 millones de délares al afio en todo el sis-
tema sanitario estadounidense. Sin embargo, los
expertos ven complicado que su uso se extien-
dan de manera generalizada debido a que la pre-
sion asistendal existente en muchos ncleos
urbanos impide a los profesionales desarrollar su
actividad de la forma més adecuada.

(Diario Médico, 11 de mayo de 2004) http://www.diariomedico.-
com/edicion/noticia/0,2458,482070, 00.html

IMAGEN MEDICA

e El proceso de maduracion total
del cerebro en imagenes

Investigadores del Instituto Nacional de
Salud Mental (NIMH) y la Universidad de
California en Los Angeles (Estados Unidos)
escanearon el cerebro de 13 nifios y adoles-
centes sanos cada dos afios durante mas de
una década.

Crearon una pelicula con iméagenes tridi-
mensionales que muestra el proceso de
maduracién del cerebro humano desde la
infancia hasta los 20 afios de edad.

De esta forma, han mostrado que la
zona cerebral que acoge la capacidad de
razonamiento y de resolucién de problemas,
que incluyen el coértex prefrontal, es una de
las dltimas en madurar.

(Diario Médico, 18 de mayo de 2004 y PNAS 2001; 98:
11650-11655)
http://lwww.diariomedico.com/edicion/noti-
cia/0,2458,485368,00.html

e Ventajas de la colonoscopia
Virtual

Las colonoscopias virtuales pueden ser
eficaces en la deteccion de pélipos canceri-
genos de un tamafio considerable.

(Diario Médico, 25 de mazo de 2004 y Radioiogy 2004; 230:
629-636)

http://www.diariomedico.com/edicion/noti-
cia/0,2458,463084,00.html

e Ecografia 3D para el diagnéstico
prenatal

Arun Holden,
Biomédicas de la Universidad de Leeds, en el

profesor de Ciencias

Reino Unido, es el responsable del desarrollo
de un modelo generado por ordenador que
incorpora también técnicas de realidad vir-
tual que recrean el Gtero humano para ayu-
dar al diagnéstico prenatal de los especialis-
tas y comprender mejor qué mecanismos
provocan el parto prematuro.

El éxito de este proceso radica en la pre-
cision de los datos hiolégicos necesarios
para construir modelos informaticos.

(Diario Médico, 16 de abril de 2004)
http:/iwww. diariomedico. com/edicion/noti-
¢ia/0,2458,471 136,00.html
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INTERNET/PATRONA

REDES SANITARIAS

e Bruselas adopta un plan de accidén para crear un espacio de salud on line Torneo de GOIf
La Comisién Europea (CE) adopté un plan de accién para aplicar las Nuevas Tecnologias de del Colegio de

la informacién a los servicios sanitarios y crear un ‘espacio europeo de salud online' para redu-
cir los tiempos de espera y los errores mediante la prescripcién electrénica, el acceso a los his- Médicos
toriales médicos informatizados y la identificacion del paciente por su tarjeta sanitaria.

En 2006 los paises de la UE tendran que elaborar una propuesta comun de datos para la

identificacién de los pacientes, que deberd tener en cuenta un cddigo de buenas practicas y los El Dr. Ruano se alz6 con el primer
avances en la tarjeta sanitaria europea -que entré en vigor el 1 de junio-. Se facilitara también el premio del Torneo de Golf para colegia-
intercambio de informaciones relativas a los pacientes. dos celebrado en el Campo de Golf del

Reino de Don Quijote en honor a nues-
(Europa Press, 4 de mayo de 2004)

http://www.diariomedico, com/edicion/noticia/0,2458,478952,00.html tra Patrona Nuestra Sefiora del
Perpetuo Socorro.

HISTORIA CLINICA ELECTRONICA

e El formato tradicional no debe desaparecer aunque la digitalizacién de las
historias se complete

Mercedes Tejero, jefe médico del Servicio de Documentacion Clinicay Archivo de la Fundacion
Jiménez Diaz (FJD), en Madrid, con la ayuda de colaboradores como Miguel Cuchi, jefe de Servicio
de Admisién, Documentacién y Archivo del Hospital de Mdstoles, en Madrid, ha publicado un
manual Documentacion Clinica y Archivo en el que defiende la utilidad de las historias clinicas en
papel. "La digitalizacién terminara imponiéndose, pero eso no significa que el papel deba des-
aparecer. Antes al contrario, debe pervivir".

(Diario Médico, Daniel Aparicio, 17 de mayo de 2004)
http://www.diariomedico.com/edicion/noticia/0,2458,484439,00. htm|

* Nueva version del software Microsoft personalizado para médicos

El software Microsoft personalizado para Médicos consiste en una coleccién gratuita de plan-
tillas, macros y ejemplos de los programas de la Ultima version de Microsoft Office, especialmen-
te adaptados para médicos. En la actualizaciéon de finales de febrero de 2004 se incluye:
Administracion de medicamentos, Agenda de visitas, Registro de visitadores médicos,
Presentacién médica, Calendario Profesional, Mapa de Direcciones, Paginas Web de interés.

(Microsoft, 23 de Febrero de 2004)
http:/wvm.microsoft.com/spain/usuarios/profesionales/software.asp

GESTION DEL CONOCIMIENTO

e La gestion del conocimiento ayuda en el fomento
de la calidad

La Agencia Lain Entralgo, de Madrid, ha organizado un Curso de Gestién del Conocimiento,
en el que se ha puesto de manifiesto que contar con una estructura adecuada para gestionar el
conocimiento ayuda, entre otras cosas, a mejorar la calidad de los servicios prestados. Se deben
articular las medidas necesarias para sacar el maximo provecho del conocimiento y ponerlo a dis-
posicién de todos los que lo necesiten y pueden hacer un buen uso de él.

La realidad demuestra que muy pocas organizaciones estan preparadas para enfrentarse al
manejo del saber de sus profesionales.

(Diario Médico, Rafael Martinez Tomas, 6 de mayo de 2004)
http:/lwww.diariomedico.com/edicién/noticia/0,2458,480042,00. htm|
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Fiesta Colegial en honor a Ntra. Sra. La Virgen del Perpetuo Socorro

Nuestros Colegiados de Honor

Susana Jakobcicy Rodolfo Morales, junto a
P.Crespo. Entreg6 el premio su sobrino.

Manuel Medina Carrasco recibe la
insignia a manos de su hijo Manuel

Fernando Gonzélez Merlo charla
animadamente con Pascual Crespo

Los médicos de la provincia celebraron su
fiesta colegial en honor a su Patrafia Nuestra
Sefiora la Virgen del Perpetuo Socorro. Los
actos se iniciaron con una Misa en la
Parroquia de Santo Toméas de Villanueva, de
Ciudad Real, en memoria de los médicos falle-
cidos. Tras la cena en el Restaurante Playa
Park de la capital se nombré a losColegiados
de Honory se hizo entrega de las insignias de
oro a los Colegiados Jubilados durante el alti-

Crespo colocd la insignia de Oro
a Julio Rodriguez Ortiz

Crespo felicita a Antonio
San José Martin

José Linares entregé el premio a Manuel A. Ruiz
Simarro, en la fotojunto al presidente colegial

mo afo: Jesus Adsuara Sevillano, Antonio Cinca
Lépez, Antonio San José Martin, Telesforo
Sanchez Wices, José Rubén Vicente Montero, José

Fernandez Rueda, Jairo Lozano Meila, Jesis Mufioz

Sanchez, Oscar Rodriguez Montes, Fernando

Gonzalez Merlo, Rodolfo Morales Morales,

Manuel Angel Ruiz Simarro, Antonio Silva

Dominguez, Susana Jakobcic Ruttkay, Manuel
Medina Carrasco y Julio Rodriguez O rtiz.

Asimismo se entregaron los trofeos del

Antonio Cinca Lépez recibiendo la
Insignia @ manos del presidente

Oscar Rodriguez Montes, junto a su hija Lucia y
Pascual Crespo

Jestis Adsuara Sevillanojunto
a Pascual Crespo

Teiesforo Sanchez Wices estrecha
la mano al presidente colegial

Campeonato de Golf para colegiados médicos,
celebrado el pasado fin de semana en el
Campo de Golf Reino de Don Quijote de Ciudad
Real, y se realiz6 el sorteo de los regalos cedi-
dos por La Caixa, Caja Castilla-La Mancha,
Prevision Sanitaria y A.M.A.

Tras el postre se abrid la barra libre y el
baile, y la fiesta, -calificada por muchos como
la mejor hasta la fecha-, dur6 hasta altas
horas de la madrugada.

DE CIUDAD REALIdU
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Manuel Moraleda Bocanegra César Suérez de Puga Diez

Ruiz Carrilloy Calahorra con el
premio otorgado al ausente Feméndez Felipe Ruano Martin

Autoridades

Entre otras autoridades, ademas del presidente del Colegio de
Médicos de Ciudad Real, Pascual Crespo, participaron en la celebra-
cion el alcalde de Ciudad Real, Francisco Gil Ortega, €l presidente de
la Audiencia Provincial, Jos¢ Mark Torres, €l vicerrector de la UCLM,
José Maria Menéndez, la presidenta del Colegio de Farmacéuticos, Ana
Lépez Casero, €l presidente del Colegio de Agentes Comerciales
Miguel Angel Rivero, Y €l presidente del Colegio de Abogados, Cipriano
Arteche, €ntre otros.

Trofeos

Los premiados en el Torneo de Golf que recibieron sus trofeos
de las manos de Luis Calahorra y Francisco Ruiz Carrillo fueron Felipe
Ruano Martin, Jesus Fernandez y César Suarez de Puga Diez.
La familia de Manuel Moraleda Bocanegra recibié un premio especial
por todos los premios obtenidos durante el torneo.

IKKDE ClUDAD REAL1 U |
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LA FILIAL DEL INFIERNO
EN LA TIERRA

Josep Roth. 12,00 EUROS

Seleccion de articulos, aparecidos en la prensa france-

sa entre 1933 y 1939, en los que el autor austriaco

muestra su depurado estilo literario. Con precision y

claridad, Roth expresa el drama del exiliado al contem-
plar el proceso de anexion
de su pais al Tercer Reich.
Se refiere con afioranza al
esplendor cultural, intelec-
tual, artistico e historico del
antiguo Imperio frente al
racismo y crueldad que
Hitler llevé por la fuerza a su
pais. El acierto de estos arti-
culos fue adelantar a la opi-
nién publica las verdaderas
intenciones y proyectos que
los nazis llevaron a la prac-
tica posteriormente.

EL MEDICO DE SEFARAD

César Vidal. 18,50 euros

Novela biogréfica inspirada en la figura de Moisés ben
Maimén, un judio cordobés que llegd a ser médico del
sultdn Saladino y que fallecié hace ahora ochocientos
afios. El autor ha querido celebrar la memoria de este
espafiol universal encuadrandolo en datos reales o,
cuando no existen, en hipétesis vero-

similes, ajenas a especulaciones fan-

tasiosas. Esta evocadora historia se

lee con gusto y, por la seriedad de

su planteamiento, encierra también

notable eficacia como vehiculo de

divulgacion cultural.

LA
HISTORIA
DE LUCY
GAULT

WILUAM [REVOR.
13,90 EUROS

En 1921, un capitan
del ejército abandona
Irlanda del Norte con
su familia, debido a los
sabotajes de los unio-
nistas contra su casa.
Su Unica hija, de nueve
afios, huye al bosque
para no marcharse y
sus padres, creyendo

que se la llevé el mar,

se alejan para siempre.

La novela, muy bien
escrita, con un estilo
sobrio y realista, es
una excelente creacion
literaria donde la falta
de bienes materiales
contrasta con la rique-
za de sentimientos, la
ayuda del préjimo y la
capacidad de perdon.

YIHAD

Loreta Napoleoni.
19,00 EUROS

Andlisis de los factores
econémicos que sirven
de base al terrorismo
de grupos extremistas
islamicos en todo el
mundo. Sin ocultar la
importancia de los ele-
mentos religiosos que
animan el terrorismo
islamico, se centra en
el estudio de las bases
financieras y econémi-
cas que lo sustentan,
por considerar que sin
ellas sus acciones que-
darfan muy limitadas.
Se aportan datos y
cifras estadisticas de
gran interés para cono-
cer el alcance de la
organizacion bancaria
internacional que, junto
a la venta de drogas y
el trafico de armas,
permite allegar recur-
sos para la lucha arma-
da.

Michio Takeyama.
17,50 EUROS

Durante los dias finales
de la I Guerra Mundial,
el ejército japonés se
retira de sus posiciones
en Birmania ante el
avance de las fuerzas
britanicas. En su huida,
una compafifa al
mando de un capitan
que es mdsico profe-
sional, forma una
pequefia orquesta y
coro. De entre ellos, un
joven cabo, con su
improvisada arpa bir-
mana, mantiene la
moral de sus compafie-
ros en los momentos
de mayor peligro. La
novela difunde la idea
de que a través de la
cultura es posible
reforzar los lazos de
afecto y solidaridad
entre los pueblos.

GRUPO TROA. 5% de Descuento en la compra de libros para médicos colegiados en Ciudad Real

AVIR - Juan Flérez, 30 -15004 A CORUNA- Tfno.
981273117

Tfno. 972203429
FONTIBRE - Canfranc, 9 -50004 ZARAGOZA- Tfno.

OLERKI - Marqués del Puerto, 1 - 48009 BILBAO-

Tfno. 944235755

BUIAGD - Avda. Virgen de la Montafia, 2 -10004
CACERES-Tfno. 927 222019

DAIMA - Avda. Martin Pujol, 177 -08912
BADALONA(BARCELONA) - Tfno. 933846158
DAURO - Zacatin, 3- 18001 GRANADA- Tfno.
958224521

DEISA-Venancio Martin, 13-15 -28038 MADRID-

Tfno. 915751541
EMPURJES - Alvarez de Castro, 6 -17001 GIRONA

976215396

GARBI - Via Augusta, 9 -08006 BARCELONA- Tfno.
932175408

IDEAS - Grabador Esteve, 33 -46004 VALENCIA Tfno
963348318

1ABEGA - Santa Maria, 14 -29015 MALAGA- Tfno.
952222923

Nffiu - Serrano, 80 -28006 MADRID - Tfno.
915762103

TARStS - Centro Comercial Peyré. C/Francos, 42.
moédulo J. -41004 SEVILLA- Tfno, 954212565
UNIVERSITARIA - Avda. Sancho el Fuerte, 24-31007
PAMPLONA-Tfno. 948170258

TIENDA UNIVERSITARIA - Nuevo Edificio Bibliotecas.
Universidad de Navarra. Campus Universitario. 31009
PAMPLONA - Tfno. 948267225

ZUBIETA - Plaza Guiplzcoa, 11 -20004 SAN SEBAS-
TIAN- Tfno. 943427008
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CONVOCATORIAS

Curso XX de Pediatria Preventiva y Social para Médicos (Médico Puericultor), 80° promocién. Noviembre 2004 -junio 2005. Informacién e
inscripcion: Secretaria de la Sociedad Espafiola de Puericultura, C/Atocha 107, 30D. 28012 Madrid. Tef. y fax: 91 429 47 97 E mail: pueri-
cultura@worldonline.es. Horario de 16.30 a 20.30 horas. Lugar del Curso: aulas del llustre Colegio Oficial de Médicos de Madrid.

XVI Congreso de Médicos Escritores y Artistas y Il Jornadas de Humanismo Sanitario. Cérdoba. Del 4 al 6 de noviembre de 2004. Secretaria
técnica: José Antonio Ramirez Nufio. C/Mayor de Santa Marina. 14001 Coérdoba. Tfnos: 957 48 02 62/ 957 47 36 10 E mails: congreso.ase-
meya@wanadoo.es medicos_escr_ar@yahoo.es

41° Curso Internacional de Leprologia. Del 22 al 27 de noviembre de 2004. Organiza Fontilles. Informacién y secretaria: Sanatorio San
Francisco de Borja. Fontilles, 03791 Vali de Laguar (Alicante) Tel. 96 558 33 50 Fax: 96 558 33 76 E mail: sanatorio@ fontilles.org

XX Méster Universitario en Salud Publicay Gestion de Servicio Sanitario y Sociales. Del 18 de octubre de 2004 al 20 de septiembre de 2005.
Organiza la Escuela Andaluza de Salud Publica. Tel. 958 02 74 00 Fax: 958 02 75 03

Programa General de las Actividades Académicas de los Cursos de Verano de la Universidad Internacional Menéndez Pelayo en Santander.
Algunos cursos relacionados con la medicina son: Cursos magistrales: “La muerte de una enfermedad o el desarrollo de la vacuna sintética
contra la malaria”; “ Bl cerebro mutable. Cambios del entorno y modificacion del cerebro adulto”... Mas informacién: www.uimp.es Tel. 942
298 709/10 Fax: 942 280 816

| Congreso: La Salud Mental es cosa de todos. Organiza Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales. Secretaria de Estado de Servicios Sociales,
Familias y Discapacidad. Instituto de Migraciones y Servicios Sociales. Valencia 10-13 de noviembre de 2004. Secretaria Técnica: Presencia
Internacional congreso@ presencia-inter.com Tel.: 915 310 600 Fax: 915 310 541

XXII Congreso de la Sociedad Espafiola de Calidad Asistencial. Del 5 al 8 de octubre de 2004. Secretaria Técnica: Agencias de Viajes Oficial.
Paseo de Tomas Morales, 59 35004 Las Palmas de Gran Canaria Tfno: 928 234 278 / 928 240 198 Fax: 928 230 199 E maill: congre-
soslpa@viajesecuador.net

Congreso Internacional sobre Aceite de Olivay Salud. Del 21 al 23 de octubre de 2004. Jaén. Secretaria de la Organizacion: Tef.: 953 248
000 (ext.: 1320 y 1052) o en el correo electrénico cias2004@ promojaen.es. Informacién en la web: www.cias2004.com

Diploma de Especializacién en Direccion y Gestion de Unidades Clinicas. 20 de septiembre -17 diciembre 2004. Organiza: Departamento de

Desarrollo Directivo y Gestién de Servicios Sanitarios de la Escuela Nacional de Salud. Informacion e inscripciones: Plazo de inscripcién: 31
de agosto de 2004. Secretaria de los cursos: E. N. S. C/Sinesio Delgado 8, 28029 Madrid. Tef.: 91 387 78 65 - 91 822 22 96

PREMIOS OFERTAS DE EMPLEO

Primer Premio ESTEVE "Unidos pOf la Asepeyo, Mutua de Accidentes de Trabajo y

Atencion al Paciente"

En ocasion del 75° Aniversario de ESTEVE, y conjuntamente con la OMC, se ha
organizado el | Premio ESTEVE “Unidos por la Atencién al Paciente”. El objetivo
de este premio es reconocer aquellas actuaciones destacadas de los profesiona-
les de la salud, en especial de los médicos, que contribuyen a una mejora de la
relacion entre el profesional y el paciente. El premio estd estructurado en tres
categorias, una abierta a iniciativas de los médicos a titulo individual, una segun-
da abierta a grupos de trabajo y la tercera categoria a bierta a colegios de médi-
cos y sociedades cientificas. Cada una de las categorias tendra una dotacion de
12.000 euros. E plazo de presentacion ya esta abierto y se cerrara el 20 de sep-
tiembre de este mismo afio. Mas informacion sobre las bases de la convocatoria
en las siguientes web: www.cgcom.org,www.diariomedico.com y www.esteve.com

Enfermedades Profesionales de Puertollano necesita
cubrir dos puesto de trabajo: Médico Especialista en
Medicina del Trabajo y Médico General, ambos con
contrato indefinido. Interesados contactar con José
Lopez Callejas en el teléfono: 926 27 44 10

-» El BOE del dia 15 de junio de 2004 publica Ordenas
por las que se inician las fases de provision del pro-
ceso extraordinario de consolidaciéon de empleo para
la seleccion  provision de plazas de Facultativos
Especialistas de Area de Cirugia Plastica y
Reparadora, plazas de Facultativos Especialistas del
Area de Pediatria y Facultativos Especialistas de Area
de Radiodiagnéstico.
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Res onsabllldad Vil Profesional

yAT\lo/lur c3
)

* Mas de 70.000 asegurados
tienen ya nuestros Seguros de \
Responsabilidad Civil Profesional £ \
y de Proteccién Juridica J

» Las mejores y mas amplias x
coberturas en la Pdliza de *
Responsabilidad Civil Profesional

« Continuidad, seriedad y solvencia JW I
con la calidad y servicio
de una gran Entidad aseguradora >,

 Cobertura total para JgP’
los Profesionales Sanitarios [*** A
durante toda su vida profesional

Respaldados y asesorados
por expertos abogados
en cada provincia

y para cada expediente

llama, gratuitamente, al teléfono: 900 - 100 963 A:M.A.
- o envianos un fax al n°: 91 350 56 65 W
Centralita: 91 343 47 00

|fO* ! o0 a tu Delegacién u Oficina provincial

*

AMA, la Mutua de los Profesionales Sanitarios

C/l. Atareos, 17- Telfs.: 926 215 892 m926 217211 -926 216 108
SEDE EN CIUDAD REAL Fax: 926 216 552 - 13001 Ciudad Real

Linea 6 Comunicacion
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