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ZONA NUEVO HOSPITAL
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DE CIUDAD REAL Numero 13. Noviembre-Diciembre 2002

ACTUALIDAD

Asamblea General dell Sindicato

de Médicos de Familia

El recién creado Sindicato nace para
hacer valer la opinién de los médicos
de Familia de Castilla La Mancha. En
sus inicios estan avalados por la
Sociedad Castellano Manchega de
Medicina Familiar y Comunitaria.

Se inician las clases del Il

Programa de Doctorado

Manuel Gonzélez, Cirujano Cardiovas-
cular, fue el encargado de abrir el Il
Programa de Doctorado que se imparte
en Ciudad Real, con el tema "Errores al
hacer una tesis doctoral®. m

VIl Congreso de la Sociedad de

Medicina General

Se celebré en el Parador Nacional de
Almagro y conté con la participacion de
especialistas de todo el territorio espa-
fiol. Fue clausurado por el Director del
SESCAM, Roberto Sabrido.

La obra social del Patronato de

Huérfanos Principe de Asturias

La Fundacién tiene como objeto princi-
pal prestar ayudas econdmicas a fami-
liares de médicos. La familia Martin
Duarte Cacho ha sido una de las bene-
ficiarias. - -

ul

SECCIONES

ACTUALIDAD FISCAL 21
INTERNET 22
LIBROS 24

25
AGENDA 26

Comienza el proceso de
Consolidacion de Empleo

Tras el concurso de traslados, se
acaba de iniciar la segunda fase

del proceso con la realizacion del
examen de oposicion donde

participaron mas de 20.000
profesionales de toda Espafia.
La Administracion introducird una

enmienda de modificacion de la
"Ley de Consolidacion" para
ampliar el plazo de desarrollo del

proceso extraordinario de

consolidacion de empleo en 18

meses mas para consolidar todas
las categorias.

8 Los Meédicos de Refuerzo
consiguen el alta continuada

El colectivo de refuerzos considera
muy positivo haber

conseguido esta vieja reivindicacion,
pues se garantiza la

proteccion social que cualquier
trabajador tiene garantizada por
principios constitucionales.

] g Entrevista: Pilar Fontr
coordinadora del Doctorado
Asume la responsabilidad de llevar a buen
puerto el Il Programa de Doctorado en
Castilla La Mancha, tras el relevo efectuado
por el Dr. Collantes. En el proyecto

participan las Universidades de Coérdoba y
Castilla La Mancha y el Colegio de Médicos.

iiW

T P M i
n'k DE CIUDAD REALIH

Biblioteca Virtual de Castilla-La Mancha. Boletin Oficial del Colegio de Médicos de la Provincia de Ciudad Real. #13, 11/2002.



LA INVERSION MAS IMPORTANTE
A LOS PRECIOS MAS BAJOS

[JUNTO A LOS COLEGIOS
STO.TOMAS Y JOSE MAESTRE)

MEMORIA DE CALIDADES

- TOTAL UTIL 116,96 m2 - Carpinteria metalica, alumnio lacado en blanco
* TOTAL CONSTRUIDO 137,99 mZ - Carpinteria interior en madera de reble

- Solado en marmoly parquet de roble
-Solados y alicatados de primera calidad
-Calefaccién individual por gas natural

-Video portero en entrada a edificios
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OPINION

EDITORIAL

Un trabajo digno
y estable

unque el desarrollo no estd siendo todo lo
limpio o claro que era de desear, segin
sus protagonistas, lo que si es cierto es
que el inicio del Proceso de Consolidacion
de Empleo es una buena noticia para
todos. El objetivo, la meta, es conseguir
una plaza fija en el Sistema Nacional de Salud.

Es dificilmente entendible cémo han tenido que
Pascual Crespo Crespo,

Presidente del CO.M. de
co, y como los profesionales han tirado hacia delante, Ciudad Real

pasar trece afos para convocar plazas de empleo publi-

a pesar de que la incertidumbre, la inestabilidad y otros

tantos dafios personales y morales les estuvieran haciendo mella. El sindrome del
quemado, del que tanto hablamos ahora, es tan s6lo una de las consecuencias de
trabajar en precario. Reitero la profesionalidad de estas mas de veintemil personas
de toda Espafia que se han presentado al examen, porque sin ella, la calidad asis-
tencial no tendria razén de ser.

Desde el Colegio de Meédicos de Ciudad Real hemos asumido la obligacion de
ayudar al colectivo de médicos interinos. En cuanto tuvimos constancia del examen
y demés particularidades de esta convocatoria, nos pusimos manos a la obra.
Organizamos un curso para preparar la famosa memoria, con profesores altamen-
te cualificados, y ante el boom de guias de todas las editoriales para el mismo fin,
optamos por traer al Colegio la que a juicio de los profesionales era la mejor. La
respuesta de los opositores ha sido Optima, y espero, deseo de todo corazén, que
el esfuerzo de todas las partes sirva realmente para algo, y se consiga empleo
estable, que redundara en calidad sanitaria en todos los 6rdenes. Albergo la espe-
ranza de que esta sea la primera piedra que consiga erradicar un problema que
se remonta a los afios ochenta y que esta afectando negativamente a las relacio-
nes laborales en todos los centros.

Otra buena noticia, sin duda, es el hecho de que los Médicos de Refuerzos
estén dados de alta en el Régimen General de la Seguridad Social desde el 1 de
noviembre. Interinos y Refuerzos son dos palos de la misma baraja, y su proble-
matica debe ser combatida con la misma fuerza. Este grupo, esperanzado por esta
gran conquista largamente demandada, tiene que hacer frente a otras tantas cues-
tiones como la realizacion de sustituciones del personal del equipo de Atencion
Primaria, o la formacién especifica para los puestos que se desempefian dentro
del &mbito de las urgencias extrahospitalarias, y nosotros seguiremos apoyandoles.

Como ya hemos dicho, como siempre diremos, para que el engranaje de la
Sanidad funcione, nosotros, como profesionales, debemos ver cumplidas nuestras
exigencias en materia laboral para trabajar con dignidad y por consiguiente, poder
ofrecer la calidad asistencial que merecen nuestros pacientes.

No me resta mas que desear que paséis unas felices fiestas en compafiia de
los vuestros y que el préximo afio venga cargado de buenas nuevas. m

/V2IM =i
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20.000 profesionales interinos de Sa Sanidad de toda Espafia se presentaron al examem

el pasado 27 de octubre

Comenzo el proceso de
consolidacion de Empleo

Tras el concurso de traslados, se acaba de iniciar la segunda

El 27 de octubre se
dieron cita en
Madridr Palma de
Mallorca, Ceuta y
Melilla todos los
especialistas
aspirantes a plazas
dentro del antiguo
territorio del Insalud.
De forma simultanea
se celebrd el examen
en Galicia, Andalucia
y Region Valenciana.
La movilizacion fue
extraordinaria.

fase del proceso con la realizacibn del examen de oposicion

donde participaron mas de 20.000 profesionales.

Luis Calahorra Fernandez, vocal de Médicos de Hospitales

nce meses después de publicarse la
Ley de Consolidacion de Empleo Ley
16/2001 de 21 de noviembre se ha
celebrado la primera prueba de la fase de
seleccion de este complicado proceso que
persigue resolver el problema de la interinidad
del personal de las instituciones sanitarias.
Como ya se tratd en esta revista el pro-
ceso consta de tres fases.

Fases
1. Un concurso de traslado.
Los resultados (para Atencién Espe-
cializada) han sido publicados con fecha 24
Octubre del 2002, estando pendiente de salir
la resolucion definitiva tras finalizar el periodo
de impugnaciones y las resultas de los tras-

lados.

2. Una fase de seleccion.

Con una primera parte de oposicién con-
sistente en un ejercicio escrito en el que el
aspirante debe contestar a las preguntas pro-
puestas por el tribunal sobre una memoria
que trate los cuatro puntos referidos en la
convocatoria.

El 27 de Octubre se celebr6 el ejercido
para facultativos de Atencién Especializada y
Pediatria de Atencién Primaria.

Este dia se dieron cita en Madrid, Palma
de Mallorca, Ceuta y Melilla todos los espe-
cialistas aspirantes a plazas dentro del anti-
guo territorio del Insalud. De forma simultanea
se celebré el examen en Galicia, Andalucia y

I/ATi DE CIUDAD REAL

Region  Valenciana.
La movilizacion de
facultativos especia-
listas fue extraordi-
naria a pesar de
s6lo haberse pre-
sentado el 75% de
los inscritos, produ-
ciéndose numero-
sas anécdotas que
estd previsto reco-
gerlas para su pos-
terior publicacion.
En el momento

actual se estd a la espera de las calificacio-
nes de las memorias que ya deben estar
corregidas pues habia un plazo de un mes
para este fin.

Una vez que se publiquen se pasara a la
fase de concurso de méritos en el que cada
aspirante debe aportar la documentaciéon que
acredite sus méritos: titulo, certificados de
tiempo trabajado, fotocopias compulsadas de
las publicaciones o tesis doctoral, méritos por
docencia, etc.

Una vez resuelta la fase de seleccion
deben quedar el mismo ndmero de facultati-
vos especialistas que de plazas.

3. Con esto se pasara a la Ultima fase
que es la de provision.

Esta se celebrara simultaneamente por espe-
cialidades y por centros de gasto (Hospitales,
gerencia de Atencién Primaria, etc.).
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La primera oportunidad en trece
anos para conseguir empleo estable

an sido unos 20.000 profesionales
la Sanidad de toda
Espafia los que se presentaron al exa-

interinos de

men el pasado 27 de octubre con el Unico
objetivo de conseguir una plaza fija en el
Sistema Nacional de Salud.
selectivas correspondieron a 46 especialida-

Las pruebas

des de facultativos especialistas de area, y
Pediatria de Atencién Primaria.

El proceso de consolidacion de empleo
pretende erradicar el alto grado de tempo-
ralidad que hay entre el personal facultativo.
Se llevaba catorce afios sin celebrar oposi-
ciones tras varios intentos fallidos que aca-
baron en los Tribunales.

Fue hace trece afios, en 1986, cuando
se realizaron las Ultimas oposiciones con
resultado valido en la Sanidad. A modo de
recordatorio, el afio pasado, como conse-
cuencia de las presiones del colectivo interi-
no y siendo la Organizacion Médica Colegial
el foro donde se consiguié reunir a las dis-
tintas partes interesadas (ANFEI, ANFET, los
sindicatos y el Insalud), sali6 una propuesta
de solucién que cristaliz6 en la Ley 16/2001
de noviembre por la que se establecia un
proceso extraordinario de consolidacion y

En esta fase ademas de los meéritos se
celebrard una entrevista ante un tribunal en el
centro al que se aspire. Esta fase constara de
dos vueltas por centro y una fase Ultima cen-
tralizada dado que en las primeras es presu-
mible que no se produzca la consolidacion
total del empleo. Aunque se barajan diversas
fechas para la culminacion del proceso, es
dificil de calcular dado la complejidad del
mismo. De hecho quedan todavia muchos
médicos sin iniciar el proceso.

La Administracion

enmienda de modificacion de la "Ley de
Consolidacién" para ampliar el plazo de
desarrollo del proceso extraordinario de
consolidacién de empleo en 18 meses

mas para consolidar todas las categorias.

introducird una

provision de plazas de personal estatutario

en las |Instituciones Sanitarias de la
Seguridad Social de los Servicios de Salud
del Sistema Nacional de Salud (publicada en
el BOE de 22 de noviembre de 2001).

En la primera fase del proceso denomina-
do de Consolidacién de Empleo han salido mas
de 800 plazas. La prueba de oposicion con-
sistente en un ejercicio, durante un periodo
méximo de dos horas, para redactar una
Memoria, con la estructura y desarrollo pro-

puesto por el Tribunal. La documentacion acre-

SELECCION
CIUDAD REAL 108
PUERTOLLANO 48
VALDEPENAS 37
ALCAZAR 157
TOTAL 350

Hace unos dias se publicaron las fechas
de las préximas convocatorias.
adjunto).

(Ver cuadro

De hecho la administracion va a introducir
una enmienda de modificacion de la "Ley de
Consolidacion”, que se tramitardn a través de la
Ley de Acompariamiento a los Presupuestos
Generales del Estado, con vistas a ampliar
plazo de desarrollo del proceso extraordinario de
consolidacion de empleo en 18 meses mas, con
la finalidad de dar tiempo a que puedan conso-
lidarse todas las categorias.

Es de esperar que este
proceso culmine y que se
cumpla su objetivo fundamen-
tal acabar con la alta tasa de
temporalidad que afecta a la
Sanidad, sirviendo de punto
de partida para convocar pro-
cesos con mas frecuencia a
fin de evitar la repeticion del
problema. =

ditativa de estos méritos debe presentarse en
quince dias tras la publicacion en los tablones
de anuncios de las calificaciones obtenidas en
la oposicion. Tras el concurso deben quedar el
mismo numero de aspirantes que de plazas
vacantes. Por Udltimo habrda una tercera fase,
de Provisién, que se celebrara descentralizada
por centro de gasto con una entrevista de 20
minutos, y se valoraran los méritos relativos a
los servicios prestados, actividad cientifica e
investigadora, asi como de docencia de pos-
tgrado. (Médicos de Ciudad Real) m

PROVISION TRASLADO
104 5
48
2
34 3
154 7
340 17

PROXIMAS CONVOCATORIAS

19 DE ENERO DE 2003

- Odontdlogos de Atencion Primaria.

9 y 16 DE MARZO DE 2003

- Médicos de Admision y
Documentacion Clinica.

- Médicos de Familia de Atencion
Primaria.

- Médicos de Urgencias de Aten-
cién Primaria.

- Médicos de Urgencia Hospitalaria.
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Asamblea Extraordinaria de AMERCIR, Asociacion de Médicos y Enfermeros de Refuerzo

de Ciudad Realr celebrada en la Sede del Colegio de Médicos.

Alta ininterrumpida desde

el

Los médicos de
refuerzo reciben la
noticia con esperan-
za, aungue anuncian
que seguiran luchan-
do para conseguir
normalizar otras
cuestiones que les
afectan como la
realizacion de
sustituciones del
personal del equipo
de Atencidn Primaria,

1° de noviembre

El colectivo de

refuerzos considera muy positivo haber

conseguido esta vieja reivindicacion, pues, se garantiza la

proteccion social que cualquier trabajador tiene garantizada

por principios constitucionales.

= Pasado 11 de noviembre, tuvo lugar,
e €l salon del llustre Colegio Oficial de
b \V1édlicos  de  Ciudad Real,
Extraordinaria de AMERCIR, Asociacion de
Médicos y Enfermeros de Refuerzo de Ciudad

la Asamblea

Real. Entre los distintos temas que se trata-
ron, destaco, el alta continuada en el Régimen

(0] la fOI‘maCBaléla| de la Seguridad Social.

especifica para los
puestos que se
desempeinan dentro
del ambito de las
urgencias
extrahospitalarias

Se inform6é a todos los asociados sobre

las Instrucciones que, desde la Direccion
General de Recursos Humanos del SESCAM de
fecha de 22 de octubre, se remitieron a todas
las Gerencias de Atenciébn Primaria vy
Especializada para comenzar a partir del dia 1
de Noviembre a dar el alta ininterrumpida de
todo ei personal de Atencion Primaria desig-
nado para la realizacion de refuerzos en los

equipos de Atencion Primaria, asi como los

mmlkh DE CIUDAD REAL

Colegio Oficial de Médicos de Ciudad Real

Asistentes a la
Asamblea
Extraordinaria
de AMERCIR,
Asociacion de
Médicos y
Enfermeros de
Refuerzo de
Ciudad Real

facultativos especialistas nombrados para la
prestacion de servidos de atencién continuada
en Atencion Especializada, dejando claro, que
dicha alta se realizar4d desde el momento de
su nombramiento y se mantendra durante todo
el periodo de vigencia del mismo.

El alta se realizard de acuerdo con el arti-
culo 100 del Texto Refundido de la Ley
General de la Seguridad Social 1/1994 de 20
de Junio y del Articulo 32 del Reglamento
sobre inscripciones de empresa y afiliacion,
altas, bajas y variaciones de datos de traba-
jadores en la Seguridad Social.

Para determinar la cotizacion a efectuar
para cada uno de estos trabajadores se toma-
ran la totalidad de las retribuciones percibi-
das, teniendo en cuenta los topes maximos y
minimos establecidos para cada grupo en la
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Orden 192/2002, de 31 de enero, del
Ministerio de trabajo y Seguridad Social.

El colectivo de refuerzos considera muy
positivo haber conseguido esta vieja reivindi-
cacion, pues, con ello, se garantiza la pro-
teccion social que cualquier trabajador tiene
garantizada por principios constitucionales
ante cualquier tipo de contingencia comin o
accidente que pueda ocurrir.

En la asamblea, se debatié también sobre
las implicaciones que el alta continuada podria
tener sobre la realizacion de sustituciones del
personal del Equipo de Atencién Primaria duran-
te su ausencia temporal debido a permisos, dias
de asuntos propios, vacaciones, asistencias a
programas de formacion. Por parte, de las
Gerencias de Atencidn Primaria, se ha comuni-
cado a los refuerzos la incompatibilidad de las
guardias de refuerzo con cualquier suplencia,
tanto para Sanidad, como para SESCAM.

Los refuerzos son conscientes que esta
incompatibilidad, que hasta ahora no existia,
a pesar de poseer un nombramiento en vigor,
traerd como consecuencia que mas del 85 %
de las suplencias del personal facultativo de
esta provincia no se vayan a cubrir, con el
consecuente desgaste psicolégico que ello
puede conllevar al personal de la plantilla del
equipo. Recordar, que durante el pasado
verano también existieron problemas para el
personal de enfermeria.

La Asociacion, insta a los Gestores Sanitarios
de esta provincia a que den una solucién a este
importante problema que se avecina ante la esca-
sez de profesionales inscritos en las bolsas de
trabajo y, proponen como ejemplo las
Instrucciones del Director General de Recursos del
Servicio Murciano de Salud, donde intentan dar
una solucion a este mismo problema, ante la
escasez de profesionales sanitarios inscritos en
las bolsas de trabajo, donde previa solicitud y
autorizacion permiten al personal de refuerzo que
de forma voluntaria pueda sustituir al personal del
Equipo de Atencion Primaria durante sus ausen-
cias temporales, realizando un nombramiento
especifico para cada suplencia, sin que ello, con-
lleve el volver a dar el alta en la Seguridad Social
por un mismo periodo ya cotizado.

La valoraciéon de Presidente de AMERCIR,
sobre el alta permanente del colectivo de
refuerzo fue la siguiente, considera importan-
te esta medida tomada por el SESCAM vy feli-
cita a su Directora General de Recursos
Humanos, pues con esta medida se da fin a
una situacién de desproteccion social, recor-
dandonos que era una asignatura que el
INSALUD tenia pendiente desde el afio 92,

déndose asi un importante paso en
la dignificacion de las condiciones
laborales que cualquier trabajador
tiene reconocido por Ley. Nos pun-
tualiza, el Dr. Quintana, que esta
medida se ha ampliado al personal
facultativo de especializada que al
principio quedaba excluido.

Quedan todavia
importantes por resolver, como es

cuestiones

la formacién especifica para los
puestos que se desempefian dentro
del ambito de las urgencias extra-
hospitalarias, ya que hay que tener
presente que en muchas ocasiones
estos profesionales sanitarios son
los primeros en prestar servicios de
emergencia a usuarios del sistema
publico de salud que se encuentran
en estado muy critico (accidentes de tréfico,
infartos agudo de miocardio, accidentes cere-
bro vasculares,...).

Es la ausencia de esta formacion especifi-
ca por parte de las Gerencias de Atencion
Primaria, la que da lugar a que sean los pro-
pios profesionales sanitarios los que tienen que
autofinanciarse su propia formacién con la rea-
lizaciébn de cursos en urgencias y emergencias.

También es importante, que se definan
las funciones y la regulacion de la Jornada
Laboral Anual segun los acuerdos vigentes en
el sector sanitario y aplicacion de la Directiva
Comunitaria 103/94, y todo ello, acompafiado
de unas retribuciones acordes a la categoria
profesional desempefiada y a la responsabili-
dad exigida por la sociedad, actualmente al
refuerzo se le continua retribuyendo como un
auténtico jornalero sanitario, su némina esta
en funcién de la horas que realice cada mes.

Gerencia de Urgencias, Emergencias y

Transporte Sanitario
Desde el SESCAM, se tiene previsto la

creacion de la Gerencia de Urgencias,
Emergencias y Transporte Sanitario, y todo
ello, debido a la demanda de la sociedad de
una asistencia sanitaria urgente extrahospita-
laria eficiente y coordinada.

Con el futuro desarrollo de dicha Gerencia,
posiblemente se mejorardn las condiciones de
trabajo de este personal de refuerzo, con la
creacion de los Servicios de Urgencias en
Atencion Primaria, desde donde se realizara
una asistencia integral de las urgencias y una
coordinacion entre Servicios de Urgencias
Hospitalaria y Servidos de Transporte Sanitario
U movil,

y de una vez por todas, se creen

| AADE CIUDAD REALmm!

Dr. Oscar Quintana Alaminos, presidente de AMERCIRy FAMER
en la pasada Asamblea, en la Sede del Colegio de Médicos.

las plazas de plantilla que ocupan el colectivo
de refuerzo, pues, actualmente las causas por
las que se nombran a este personal de refuer-
zo atienden més a unas necesidades estructu-
'rales que puramente coyunturales.

Para finalizar, el bDr.
FAMER, Federacion de

Asociaciones de Meédicos y Enfermeros de

Quintana, actual

Presidente  de

Refuerzo, nos comenta que a nivel nacional
solamente en los Servicios de Salud Extremefio,
Murciano y de Castilla-La Mancha, se ha dado
el alta ininterrumpida al personal de refuerzo.
Son més de 85 las Sentencias Judiciales que
obligan a dar el alta continuada en todos los
Servicios de Salud y pronto se hara justicia en
el resto del territorio sanitario publico, y no se
debe descartar que en otros Servicios de Salud
se comience pronto a dar Instrucciones para
iniciar el alta permanente en la Seguridad
Social. Asimismo, nos destaca que desde la
Consejeria de Sanidad y Consumo de Castilla-La
Mancha ha existido desde hace varios afios un
clima de entendimiento y colaboracion en la
busqueda de soluciones a la problematica labo-
ral del colectivo de refuerzos de esta comuni-
dad auténoma.

Desde AMERCIR, AMERCAM y FAMER, se
quiere agradecer la colaboracién y ayuda del
llustre Colegio Oficial de Médicos de Ciudad
Real y la Organizacion Meédica Colegial,
con mencién especial a su Ex presidente el
Dr. D. Ignacio Sanchez Nicolay, que denuncid
publicamente en diferentes foros publicos la
precariedad laboral de este colectivo. Recordar
que fue nombrado Miembro Honorifico de
FAMER en el | Congreso Nacional de Refuerzo
que se celebré en la Manga del Mar Menor de
Murcia en Octubre del 1998. m
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Se celebro, el pasado 4 de noviembre, en la sede del Colegio Oficial de Médicos de Ciudad
Real y se buscaron los representantes para las proximas elecciones sindicales.

Asamblea General del Sindicato
Medicos de Familia manchego

el Sindicato de Médicos de Familia de
bmCastilla  La
bmi\Samblea General, -celebrada en la sede
del Colegio de Meédicos de Ciudad Real el
pasado 4 de noviembre-, para informar sobre

Mancha convocé una

las elecciones sindicales que tendran lugar en
diciembre para personal estatutario del SES-
CAM vy personal laboral de los hospitales.

Los encargados de exponer los diferentes
puntos de vista del recién creado sindicato
fueron Jorge Luna, presidente de la Junta
Directiva, Y Antonio Alberto Leén Martin, vice-
presidente provincial.

Tal y como explican, el objetivo funda-
mental era "informar a los socios y a los médi-
cos de Familia General de la importancia que
tienen estas elecciones debido a que el SES-
CAM acaba de empezar a funcionar y van a
ser los primeros contactos que va a tener el
Sistema de Salud manchego con los sindica-
tos, con la poca representacion que hemos
tenido histéricamente en mesas sectoriales,
sistemas de baremacion, oposiciones, etc., es
decir, en la toma de decisiones que concier-
nen a Atencién Primaria".

Los inicios

Este Sindicato se cred, segin sus repre-
sentantes, para hacer valer la opinién de los
Médicos de Familia de Castilla La Mancha". La
idea parti6 en Cuenca al amparo de la
Sociedad Castellano Manchega de Medicina
Familiar y Comunitaria. "Ha surgido de la mano
de SEMFI pero se pretende que se desligue,
que coja fuerza. En Cuenca tenemos la sede
social, todavia compartida con SEMFI".

El recién creado Sindicato nace para hacer valer la opinién

de

los médicos de Familia de Castilla La Mancha. En sus

inicios estan avalados por la Sociedad Castellano Manchega

de Medicina Familiar y Comunitaria.

En la reunion, a la que estaban convoca-
dos los socios de SEMFI, médicos de familia,
y todo personal de Atencion Primaria, se bus-
caron los representantes del Sindicato para las
préximas elecciones tanto de personal estatu-
tario como personal laboral. Esta misma
Asamblea también se ha celebrado en Cuenca,

Albacete, Toledo y Guadalajara.

Colegio Oficial de Médicos de Ciudad Real

Jorge Luna,
presidente de
la Junta
Directiva, y
Antonio
Alberto Le6n
Martin,
vicepresidente
provincial.

Con relacion a la creacion del sindicato, tanto €
Dr. Luna, COMO €l Dr. Lesn Opinan que “existia esa
necesidad en el ambiente, venian demandandolo los
médicos de familia histéricamente. Ahora depende del
apoyo gue obtengamos, es €l primero y Unico sindi-
cato de médicos de familia que hay por ahora, en
ese sentido somos pioneros, pero ya hay otras
comunidades donde se esta haciendo algo parecido”.
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Tienen una cuantia méaxima de 18.030, 36 euros. No tienen interés alguno, aunque se
cargaran con un 5%.

El Fondo de Habilitacion de Medicos
Titulares concede préstamos ventajosos

Normas de funcionamiento

Para ser beneficiario se precisa la certificacion de ser Médico
Titular, perteneciente al Cuerpo Nacional de Médicos Titulares.

El préstamo se devolverd en doce recibos trimestrales.

limo. Sr. Representante Nacional de la Seccién de Médicos Titulares

0s préstamos que se conceden tienen una
L;uantia maxima de 18.030, 36 euros. Si
ien estos préstamos no tienen interés
alguno, la Asamblea de Representantes ha
acordado, a fin de que no se produzca una
devaluacion del mismo, cargar un 5% que
compense la depreciaciéon y gastos en concep-
to de cuota administrativa.
El préstamo se devolvera en doce recibos
trimestrales, por un importe cada una de

161522 euros para 18.030,36 euros, de

Dr.

1.076,81 euros para 12.020,24 euros, de
807,61 euros para 9.015, 18 euros y de
538,41 euros para 6.010,12 euros, que se
empezardn a girar a principios del trimestre
siguiente a la fecha de la transferencia.

Las solicitudes se enviaran a Fondo de
Rehabilitacion. Seccion de Médicos Titulares.
Consejo General de Colegios Médicos.
C/Vlllanueva, 11 28001 Madrid.

Junto con la solicitud y segun la regula-

cion del Fondo, se enviara certificacion de ser

Médico Titular perteneciente al Cuerpo
Nacional de Médicos Titulares. A su recepcion
se remitirdn al interesado las doce letras tri-
mestrales para su acpetacion. Recibidas las
doce letra con el acepto, el Fondo procedera
a efectuar la transferencia del préstamo. Si
por exceso de peticiones el Fondo no pudie-
se efecturar la concesion de forma inmediata,
se establecerda una lista de espera por fecha
de recepcion, comunicando al interesado el
ndmero que hace en la misma.

de afios de edad, Médico Titular, de Casa de Socorro,

en propiedad del Ayuntamiento de

con residencia en

Colegiado nimero del Colegio Oficial de Médicos de con el debido respeto,

Expone
Que desempefia plaza en propiedad de Médico de Sanidad Local desde hace méas de dos afios, segun acredita el certificado
que acompafia, expedido por la Delegacion Territorial d e

Solicita con cargo al Fondo de Habilitacién de los Médicos Titulares un préstamo de

(maximo tres millones de pesetas)
Que de conformidad con el acuerdo de la Asamblea de representantes de Médicos Titulares de 21 de Mayo de 1994 el que
suscribe se compromete a la devolucién de dicho préstamo, que se hara efectivo en un periodo de tres afios, mediante doce

plazos trimestrales de la cuantia acordada por la Asamblea.

Que, asimismo, en virtud del citado acuerdo de la Asamblea de Titulares, se obliga a suscribir un Seguro sobre el préstamo,
el cual cubrird las cantidades pendientes en caso de fallecimiento.

Que acepto las condiciones de funcionamiento del Fondo de Habilitacion.
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COLEGIO AL

Las clases de este primer aflo de Doctorado acabaran
el 11 y 12 de abril de 2003

Se Inician las clases del
Il Programa de Doctorado

anuel Gonzalez, Cirujano Cardio-

vascular, fue el encargado de abrir

el II Programa de Doctorado que
se imparte en Ciudad Real. Ofreci6 la pri-
mera clase de Metodologia de la
Investigacion, con el tema "Errores al
hacer una tesis doctoral". Al dia siguiente
la ponencia corri6 a cargo del Dr.
Montero, con el tema "Medicina basada
en la evidencia'. Son dos de los méas de
sesenta profesores que se encargaran de
preparar a los alumnos para obtener la
suficiencia investigadora. Serdn mas de
60 profesores lo que pasen por alli.

Presentacion
Momentos antes de empezar las cla-

ses se hizo una presentacion del curso
donde estuvieron presentes ambos docto-
res, el Dr. Eduardo Collantes, la Dra.
Pilar Font, coordinadora del Doctorado, y
el Dr. Pascual Crespo, presidente del
Colegio de Meédicos de Ciudad Real. Se
record6 el tema de los créditos (ver entre-
vista a la Dra. Pilar Font publicada en
este namero), se hizo hincapié en el tema
de las convalidaciones, y la importancia de
la asistencia a las clases. Se hablé sobre

la linea de investigacion por la que deben
optar los alumnos, y algunos otros temas
de interés para los presentes.

Las clases de este primer afio de
Doctorado acabarén el 11 y 12 de abril
de 2003, aunque después de Semana
Santa, y con vista a la calificacion final,
varios profesores vendran a Ciudad Real
para "que los alumnos formen grupos
entre si, realicen un trabajo relacionado
con una especialidad, y lo expongan ante
sus compaferos.

El alumno con tres faltas justificadas
tendra un aprobado. Si acude a todas las
clases tiene un notable. Si quiere llegar a
sobresaliente, tendrd que realizar el tra-
bajo y defenderlo ante sus comparieros.

Acuerdo tripartito
Las clases se Imparten los fines de sema-

na, viernes y sabado, de 9.00 horas a 14.00
horas y de 16.00 horas a 20.00 horas.

El segundo Programa de Doctorado,
-el primero, realizado en 1997, tuvo un
rotoundo éxito-, es fruto del convenio tri-
partito entre el Colegio Oficial de Médicos
de Ciudad Real y las Universidades de
Cérdoba y Castilla La Mancha. m

\nh DE CIUDAD REAL

El TDC sanciona a
diecisiete Colegios
Médicos

on el fin de cumplir la resolucién del

expediente 526/01, Certificados de

Defuncién, dictada por el Tribunal de
Defensa de la Competencia pasamos a publi-
car la parte dispositiva y la resolucion del
citado expediente tramitado: "En el expe-
diente tramitado en el Tribunal de Defensa de
la Competencia con el n° 526/01 (1919/98
del Servicio de Defensa de la Competencia),
seguido por denuncia de D. José Ignacio
Cormén Villén, en nombre y representacion
de D. JesGs Martinez Martinez, contra los
Colegios Oficiales de Meédicos de Baleares,
Cantabria, Gerona, Cadiz, Huelva, Castellén,
Alicante, Ciudad Real, Coérdoba, Las Palmas,
Orense, Salamanca, Sevilla, Valencia,
Valladolid, Zamora y Zaragoza, por practicas
contrarias a la Ley de Defensa de la
Competencia, se ha dictado Resolucion con
fecha 10 de octubre cuya parte dispositiva
dice: 1. Declarar que el presente expediente
se ha acreditado la realizacion por parte de
los Colegios Oficiales de Médicos citados, una
préctica restrictiva de la competencia prohibi-
da por el articulo 6 de la Ley 16/1989, de
17 de julio, de Defensa de la Competencia,
consistente en la fijacion de honorarios mini-
mos de los servicios médicos necesarios pre-
vios a la extension de los certificados médi-
cos expedidos por la OMC, al fijar un precio
superior al establecido por la Asamblea de la
OMC. 2. Imponer a cada uno de los Colegios
Médicos expresados una multa de 12.020
euros excepto al Colegio Médico de Gerona al
que se le impone una multa de 6.010 euros.
3. Intimar a los Colegios Oficiales de Médicos
expresados a que cesen en la realizacion de
dicha conducta y que se abstengan de reali-
zarla en el futuro. 4. Ordenar a los citados
Colegios que den traslado de la parte dispo-
sitiva de esta Resolucion a sus respectivos
colegiados en el plazo de tres meses desde
la notificaciobn de la misma. 5. Ordenar la
publicacién, en el plazo de dos meses, de la
parte dispositiva de esta Resolucién en el
Boletin Oficial del Estado y en la seccion de
economia dedos diarios de Informacidon gene-
ral y de mayor circulacién de ambito nacional,
a costa de todos los Colegiados expresados.
6. La justificacion de lo ordenado en los
apartados anteriores debera hacerse ante el
Servicio de Defensa de la Competencia m
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Vil Congreso de la Sociedad Castellano Manchega de

Medicina General

Una puesta a punto en la
Medicina General y de Familia

a Sociedad Castellano Manchega de
Medicina General (SCMMG) celebr6 en el
Parador Nacional de Almagro su Vil
Congreso que conté con la participacion de
especialistas de todo el territorio espafiol.
Tenia como objetivo la puesta en comun de
los temas que afectan a los profesionales de
la Medicina General, y los asistentes se mos-
traron satisfechos con los resultados.

El Comité Organizador estaba compuesto
por los doctores José Luis del Burgo Fernandez,
Juan Julio Ballesteros Ortega y Francisco
Matador Alcantara, COMO presidente, secretario
y tesorero respectivamente, méas seis vocales:
José Miguel Sobrino Mora, Manuel Ruiz
Chamorro, José M. Camarena Rodriguez, Carlos
Miranda Fernandez Santos, Fernando Gémez Ruiz
y Andrés Santoyo Hernandez, QuUe consiguieron
llevar adelante esa dificil tarea que supone

organizar un Congreso de estas caracteristicas.

Temas
Fueron muchos temas los que se trataron,

entre ellos los nuevos tratamientos del céncer
y €l papel que tiene el médico general, el sin-
drome del burn out o sindrome del guemado
en el colectivo médico y los programas de aten-

cion al médico enfermo. En este sentido fue
Miquel Casas, Jefe del Servicio de Psiquiatria del
Hospital Valdebrén y psiquiatra del Programa
de Atencion al Médico Enfermo quien explico el
funcionamiento y pormenores del PAIME, con
quien el Colegio ha suscrito un Convenio de
Asistencia para sus médicos enfermos.

Pero esta séptima edicion del Congreso
estuvo marcado por un tema de especial
vigencia en estos Ultimos afios: la problemati-
ca sociosanitaria que plantea la inmigracion.
Esta cuestion fue la base de una de las dos
Mesas de Trabajo que constituian el Congreso.
"El aumento de la inmigracién sin un aumen-
to paralelo y proporcional de las estructuras y
la imposibilidad actual que tienen los médicos
de disponer de informacion real que les per-
mita hacer un mejor seguimiento”, son algu-
nos de los problemas a los que tienen que
hacer frente los médicos de Atencién Primaria.

Con gran éxito se desarrollaron también
los cuatro talleres practicos donde los asisten-
tes participaron (Ecografia abdominal. Manejo
de las demencias Nuevos aspectos de la anti-
concepcion e Imagen Clinica en Internet).

El Congreso fue clausurado por el direc-
tor del SESCAM, Roberto Sabrido.*

HOSPITALES

Nuevo Servicio de Anatomia Patoldgica
en el Virgen de Altagracia de Manzanares

| Complejo Hospitalario "Mancha
Centro" ha ampliado su cartera de
servicios con la creacion del Servicio

de Anatomia Patoldgica en el hospital

"Virgen de Altagracia” de Manzanares.

Podra realizar estudios que confirmen
o modifiqguen diagndsticos radiolégicos o
clinicos.

Segin el SESCAM,
nuevo servicio permitira que se puedan
establecer determinados diagnésticos de
enfermedades que hasta el momento sélo

era posible realizar en el hospital central

la creacion del

de Alcazar de San Juan.

El Centro hospitalario de Manzanares
ha sido equipado con material tecnolégi-
co para el diagndstico precoz de todos
los tumores palpables a través de la pun-
cion aspiracion con aguja fina, método
que obtiene células por medio de la pun-
cion de lesiones de 6rganos superficiales
y profundas con una aguja fina con un
diagnostico mas rapido y menos molesto
para el paciente.

Del mismo modo, el nuevo equipo
permitira realizar biopsias intraoperatorias
y precisar la naturaleza benigna o malig-
na de un tejido en el mismo quir6fano.

NOTICIAS MEDICAS

Manual préactico

“Diabetes mellitus
en la infancia y en
la adolescencia"

0s profesionales del Complejo
Hospitalario de Ciudad Real, -Patricio
Giral, pediatra diabet6logo, y Maria
Reyes Contreras, enfermera educadora en dia-
betes-, han escrito un manual actualizado,
instructivo y sobre todo practico que respon-
de al titulo "Diabetes mellitus en la infancia y
en la adolescencia”.

Es un libro de consulta para aquellos
padres paciente, educadores y sanitarios que
deseen ampliar sus conocimientos sobre esta
enfermedad, escrito en un lenguaje sencillo y
una clara vocacion divulgativa. La Informacion
que ofrece sobre la enfermedad es exhausti-
va y se completa con una gran dosis de
datos actualizados.

Es una guia préactica, organizada en 20
capitulos, que ofrece la informacién més actua-
lizada respecto al diagnéstico, tratamiento,
complicaciones, autocontrol y alimentacion de
la diabetes tipo 1, la méas habitual en nifios y
jovenes adultos que son incapaces de produ-
cir suficiente insulina y necesitan inyecciones
para poder controlar los niveles de glucosa.

El libro tiene 178 péaginas y una tirada de
1.500 ejemplares. Los autores aportan datos
de la incidencia del tipo 1 en diferentes pai-
ses. En Espafia, la incidencia se sitla en 11,5
casos nuevos por afio cada 100.000 habi-
tantes menores de 15 afios, cifra que se
incrementa en la provincia de Ciudad Real
hasta los 26 y una prevalencia de 2,1 por mil
en menores de 16 afos.

Los factores genéticos, ambientales y los
relacionados con la alimentacién se apuntan
como los principales desencadenantes de la
enfermedad.

El libro se detiene en los sintomas, diag-
néstico y tratamientos actuales y futuros. A tra-
vés de diversas tablas y fotografias, se deta-
llan los tipos de insulina, la preparacion de la
dosis y las técnicas de pinchazo paso a paso.

En el libro se hace un especial hincapié
en la alimentacion del nifio diabético, y se
exponen recomendaciones nutricionales y nor-
mas generales que incluyen tres tipo de die-
tas en fundén del nimero de calorias.

Unas tablas ofrecen informacion sobre la
composicion de los alimentos atendiendo a
los gramos que componen una racion. m
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Residencial

=Junto a la Universidad,
= Urbanizacion cerrada con piscina
= Pista de Padel
y amplios jardines
= Plazas de garaje y trasteros
= Cocina amueblada

< Antena parabdlica

SEGUIMOS
DANDO CALIDAD

Con la garantia y solvencia

de la I a Inmobiliaria de Espafa P|SOS de 2, 3

= Solados en parquet
= Calefaccién y agua c
= Griferia monomandc

VaHeherl IIOSO = Caldera mixta estan
« Puerta de acceso bli

< Armarios empotrado
« Persianas enrrollabk
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Atalaya

y 4 dormitorios

INFORMACION Y VENTA:
aliente por gas En caseta de obra.

Telf. 926 23 12 43

.a

idada S U N E

. . AGENCIA PROPIEDAD
s en todos los dormitorios REVESTIDOS INMOBILIARIA

s de PVC
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ENTREVISTA

Coordinadora del 1l Programa de Doctorado en Castilla La Mancha

Pilar Font:

“Tenia claro gque queria dedicarme
a la Investigacion"

Pilar Font se licencié
en 1986. Se convirtid
en Doctora en
Medicina en 1992.
Fue profesora de la
Universidad de
Cordoba hasta 1999.
Ahora forma parte
del equipo del Dr.
Eduardo Collantes,
coordinador del

La Dra. Font asume la responsabilidad de llevar a buen

puerto el Il Programa regional de Doctorado, tras el relevo

efectuado por el Dr. Collantes.

Colegio Oficial de Médicos de Ciudad Real

or qué se decidi6 a estudiar Medicina?

Estudié Medicina por tradicion familiar.

M padre es médico y m madre enfer-
mera. Yo era una chica de ciencias. Vas des-
cartando lo que no quieres y ves que te metes
de lleno en Medicina. No fue una eleccion
vocacional, pero la carrera me gusto.

¢Cual ha sido su trayectoria profesional?

Lo que tenia mas claro es que queria
dedicarme a la investigacion. Cuando acabé no
me planteé sacar una especialidad de inme-
diato, y me decidi por formar parte del equi-
po de Departamento de
Microbiologia, en 1986, era un Departamento

investigacion del

en el que las tesis se empezaban y se aca-
baban. Casal, empecé
haciendo m tesina y luego la tesis doctoral en

Trabajé con el Dr.

el Departamento de Microbiologia. Poco antes
de leer la tesis, en 1992, me enteré por el
periédico que convocaban una plaza como
profesor de ayudante en la Universidad de
Coérdoba, y dos de las plazas que se convo-
caban me interesaban. La plaza era para dar
clase de epidemiologia y estadistica, la solici-

I Prog ramayleque nadie me conociera, me la die-

Doctorado en Castilla
La Mancha, en el
Hospital de Cdérdoba,
en el Servicio de
Reumatologia.

ron. Reunfa los requisitos que en esos
momentos se necesitaban. En febrero del 92
me meti de lleno en el mundo de la
Universidad. Impartia cursos de bioestadistica
en la Facultad de Medicina y la Escuela de
Enfermeria y asi he estado hasta el afio 99 en
el que tuve la mala suerte de que hubo pro-
blemas internos en el Departamento y nos

despidieron a tres sin posibilidad de promo-

I#ATADE CIUDAD REAL

cionar a titular. Habia trabajado mucho con
Collantes y me propuso que me fuera a su
equipo de investigacion, me consiguié una
beca y desde el 2000 estoy alli con él, encan-

tada, trabajando mucho pero muy a gusto.

(En qué consiste su trabajo exactamente
en estos momentos?

Llevo la parte de investigacion que se
hace en el Servicio, y también me encargo de
controlar a los pacientes de los ensayos clini-
cos que se estan haciendo alli. Es un trabajo
que no habia hecho nunca y que me encanta.
Esta a caballo entre lo que es la clinica y la
investigacion, ha sido una manera de acercar-
me de nuevo a la actividad clinica.

Los ensayos clinicos son el paso ultimo
antes de la comercializacién del medicamento.
Consiste en experimentar con pacientes. Estan
muy seleccionados, tienen que cumplir unos cri-
terios de inclusién muy rigurosos y no de exclu-
sion. El laboratorio le oferta un producto al
reumatélogo, que lo acepta o no, después de
pasar por un Comité Etico del Hospital, y una
vez que se aprueba se pone en marcha y ahi
es donde entro yo. A mis compafieros reuma-
télogos les informo sobre los criterios que tie-
nen que cumplir los pacientes. A los pacientes
que ven gue los cumplen y que ven que estan
dispuestos a colaborar de forma abierta, sin
sentirse comprometidos, les explico en qué va
a consistir el tratamiento, los controlo durante
el tiempo que dure el estudio, con citas quin-
cenales, o mensuales, en funciéon del tipo de
estudio, realizandoles distintas prueba. Es un
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control muy exhaustivo, el paciente se siente
controlado y seguro. El resto del tiempo hago
cursos, resuelvo dudas de estadistica...

¢{Coémo llega a convertirse en Coordinadora
de los Cursos de Doctorado?

El Dr. Collantes sabja de m experiencia
investigadora en la Facultad y me propuso
para el puesto. A m me pareci6 oportuno.

(Coémo afronta el reto?

Muy bien, por ahora no he tenido ningin
problema, solo que es un trabajo minucioso y
tienes que estar llamando a uno, a otros,
coordinandolo... No es un trabajo dificil que
me dé mucho quebraderos de cabeza pero
si laborioso.

¢{COmo se organiza un Curso de Doctorado?

Las pautas me las dio €l Dr. Collantes
en funcién de la experiencia del curso ante-
rior. Me facilité el Programa que se habia

ofertado, se puso en contacto con las perso-
nas encargadas en el Rectorado, pidi6 las nor-
mas y la legislacion oportuna al respecto, y
sobre eso ya me puse yo a trabajar. Lo pri-
mero que hice fue el Programa, y al mismo
tiempo buscar a los profesores que lo Iban a
impartir, para eso me hice con todos los pro-
fesores de Cérdoba que habian estado vinien-
do la vez anterior y luego me puse en contac-
to con Prado, -Secretaria de Direccion del COM
de Ciudad Real-, y con el Dr. Crespo para que
me diese la relacion de profesores que estari-
an dispuestos a colaborar desde Ciudad Real.

El Dr. Collantes sabia de mi

experiencia investigadora

en la Facultad y me propu-

so para el puesto. A mi me

parecié oportuno.

Uglm ] ,
hh DE CIUDAD REALI

del
Programa he intentado ir cuadrando un profe-
sor de alli con otro de aqui, por temas, por
especialidades, viendo los fines de semana

Una vez organizado el borrador

que puede cada uno. Ha sido un trabajo de
persona a persona. He intentado coordinarlos,
los viernes vendran los de Cérdoba y los séba-
dos desde aqui acoplados por especialidades,
en cuanto al alumnado he tenido contacto
resolviéndole pequefas dudas de convalidacio-
nes, por ejemplo.

del
Programa, qué novedades ofrece con res-
pecto a la anterior convocatoria?

¢Cuéles son las caracteristicas

Son 32 créditos los que hay que cursar en
el bienio. En el primer afio se cursan 20 cré-
ditos, en el segundo 12, los primeros 20 son
tedricos consisten en asistir a los 20 fines de
semana en los que se distribuyen los créditos.
Pueden perder tres fines de semana justifica-
dos. Esos 20 créditos, 15 de ellos tienen que
ser fundamentales con respecto al tema del
Programa de Doctorado, en este caso se llama
Medicina Interna y Especialidades Médico
Quirdrgicas, y a la fuerza 3 créditos metodo-
légicos. Se ofertan 17 fundamentales y tres
metodolégicos, y se ha empezado por uno de
los metodolégicos.

Los 12 créditos del segundo afio se
obtienen con la realizacion de un trabajo de
Investigacion. Para ello el alumno se debe
adscribir a una linea de investigacion, cada
una de ellas tiene un tutor que se comprome-
te durante ese afio a tutorizar a ese alumno
para realizar su trabajo. Nosotros hemos ofer-
tado unas cuantas lineas, aun asi, por facilitar
el trabajo al alumno, si en su Departamento
hay un Doctor, que es el Unico requisito que
se necesita para tutorizar una linea de inves-
tigacion, que se comprometa, no habria ningin
problema. Lo importante es que el final de ese
afio ellos tengan su trabajo para obtener la
suficiencia Investigadora, que es la meta que
vamos a conseguir, sin ella, nunca va a poder
hacer la tesis que es el segundo paso.

Usted, ademé&s de coordinar el Programa,
formara parte del equipo de profesores...
El ditimo fin de semana vendré para dar
otro tema de Metodologia de la Investigacion,

y completar asi los créditos.

¢Como valora el trabajo realizado hasta la
fecha en este Il Programa de Doctorado?

He tenido mucha ayuda del Colegio de
Médicos, sobre todo de Prado con la que he
tenido contacto practicamente diario, y tam-
bién con el Dr. Crespo. m
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NOTICIAS MEDICAS
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Piden la creacion de una nueva plaza de forense

Justicia no prevé un Instituto

Anatomico Forense para Ciudad Real

al y como se publicaba en el nime-

ro 8 de MEDICOS DE CIUDAD REAL,

los forenses de Ciudad Real estaban
de enhorabuena porque desde octubre de
2001 tenian una nueva ubicacién en el
s6tano del Hospital del Carmen, mas acor-
de con sus necesidades. Era, comentaban,
el primer paso para convertirse en
Instituto de Medicina Legal de la provincia.

Segun las dltimas informaciones, la
provincia de Ciudad Real no cuenta en los
planes del Ministerio de Justicia para abrir
el Instituto Anatémico Forense. Solo pien-
sa abrir un instituto en la Regién, ubica-
do en Albacete, al tiempo que en Castilla
Ledn prevé tres institutos, dotados cada
uno de ellos con las tres secciones que
constituyen el servicio: clinica, laboratorio
y tanatologia.

Mas personal

Por otra parte, los forenses de Ciudad
Real han vuelto a pedir que se cree una
nueva plaza de forense para el partido judi-
cial mas importante de la provincia, con
quince juzgados adscritos, entre ellos el de
vigilancia penitenciaria del que dependen las
carceles de Herrera de la Mancha, Alcazar
de San Juan y Albacete, y que lleva asistido
por tan sélo dos forenses desde 1980.

Esta previsto que en enero se abra el
Juzgado de Instruccién n° 5, lo que incre-
mentara de forma notable el trabajo de
los dos forense, a lo que hay que afiadir
la entrada en vigor de la ley que posibi-
lita los juicios rapidos. Es decir que de los
dos Juzgados de Instruccion que habia en
1980, se ha pasado a cinco, y parece
inconcebible que el nimero de forenses
no se haya incrementado al menos en la
misma proporcion.

Los datos, publicados en prensa, son
alarmantes: en Ciudad Real, el afio pasado,
se incoaron més de 13.000 asuntos pena-
les y 4500 civiles. Por la consulta de
forensia pasaron 8.000 personas y se emi-
tieron 4.500 informes periciales y se reali-
zaron entre 80 y 90 autopsias, cifras todas
ellas superiores a las de Albacete, que
cuenta en su plantilla con cuatro forenses.
Comparando los asuntos penales que se
tramitaron en el pasado afio, Ciudad Real
sale a 6.367 por forense, mientras que
Albacete sale a 4591 por forense. En civil,
la proporcion es semejante, 2.327 en
Ciudad Real, frente a los 1401 casos por
forense de Albacete. En ciudad Real hay un
forense por cada 55.000 habitantes, mien-
tras que en Albacete hay un médico legal
por 39.550 habitantes. =

niVvM 45;l£«°»

#ATADE CIU REAL

El PAINE se extendera a
toda la Regién

Presentan Sos
Estatutos del Consejo
Autondmico de
Colegios Médicos al
SESCAM

os presidentes de los cinco

Colegios de Médicos de Castilla La

Mancha se reunieron con represen-
tantes del SESCAM, -Fernando Lamata,
Consejero de Sanidad, Rafael Pefialver,
Secretario General del SESCAM, Maria
Jests Abarca, Dtra. General de Inspeccion
y Evaluacion-, a los que se uni6 Juan José
Rodriguez Gaudin, secretario de la OMC,
para presentarles, en primer lugar, los
Estatutos del Consejo Autonémico de
Colegios de Médicos, constituido tras la
transferencia de la Sanidad a la Region,
ya que antes sblo estaban constituidos
como Agrupacion de Colegios de
Médicos.

En la reunién se trataron ademés
otros importantes temas para el colecti-
vo médico. Se tuvo un primer contacto
para debatir sobre el desarrollo de la
Carrera Profesional, y se inst6 a las par-
tes a mantener encuentros en fechas
préximas para resolver el que se ha
convertido en uno de los temas mas
candentes de la profesion médica.

Asimismo se presentdé el Programa
de Atencion al Médico Enfermo (PAIME),
que fue muy bien recibido por el
Consejero de Sanidad, Fernando
Lamata. Se decidi6 convocar una inmi-
nente reuniébn para extender el
Convenio firmado por el Colegio de
Médicos de Ciudad Real y el PAIME, a
toda Castilla La Mancha.

Por otra parte se dio continuidad al
Convenio de Colaboracion firmado entre
la Junta de Comunidades de Castilla La
Mancha y los Colegios de Meédicos
regionales.

El encuentro, que se desarroll6 en
un tono de extrema cordialidad, fue cali-
ficado de fructifero por todas las partes
asistentes, y de él se esperan obtener
importantes acuerdos que reviertan en
una mejora de la Sanidad publica a
todos los niveles. m
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Tendra una inversion de mas

de 30 millones de euros

Presentado el proyecto arquitecténico

del Hospital de Tomelloso

ernando Lamata, consejero de Sanidad, y
FCarIos Cotillas, alcalde de Tomelloso, fue-
ron los encargados de presentar el proyecto
arquitecténico que incluye los planos de eje-
cucion del hospital, asi como una maqueta del
edificio. A partir de ahora los pasos siguientes
seran supervisar el proyecto por parte de los
técnicos de la Consejeria, sacar a concurso las
obras, y en marzo o abril del préximo afio ini-
ciar las mismas.

El Importe del proyecto es de 26 millones
de euros, aunque la Inversion final superara
los 30 millones de euros.

El proyecto esta realizado sobre una par-
cela de 100.000 metros cuadrados, e Incluye
zonas verdes, aparcamientos para 700 vehi-
culos, helipuerto y dos edificios de hospitali-

El plazo para candidaturas

zacion de tres plantas sobre 22.000 metros
cuadrados construidos con capacidad para
hospitalizar 224 pacientes.

En la planta semis6tano se ubicaran las
zonas de servicios auxiliares, zonas de des-
canso del personal, farmacia, cocinas, servicio
de lenceria, despachos, cafeteria, admision,
recepcion, zona docente,area de rehabilitacion,
consultas externas y la unidad de didlisis.

En la planta primera estara urgencias y tres
salas de radiologia y ecografia, los cuatro qui-
réfanos y obstetricia y un area de hospitaliza-
cion especial. En esta planta y en la segunda
estara situada el area de hospitalizacion, que
incluye 32 habitaciones exteriores cada una, que
junto a la zona de hospitalizacion especial, per-
mitira albergar 224 pacientes. m

termina en enero de 2003

El Complejo Hospitalario convoca
un premio de investigacion

| Complejo Hospitalario de Ciudad Real

ha hecho publica la convocatoria de la
V Edicion del Premio al mejor trabajo de
investigacion del residente del centro
durante los afios 2001-2002.

Con el objetivo de estimular la parti-
cipacion de los médicos internos en tra-
bajos de investigacion, la Comision de
Docencia del Complejo convoca este pre-
mio al que pueden concurrir todos los
facultativos que durante los afios 2001 -
2002 estuvieron formandose como resi-
dentes en el centro sanitario. Pueden
presentarse todos los trabajos de des-
cripcion  y/o Investigacion relacionados
con disciplinas médicas, que se hayan
desarrollado en el Complejo Hospitalario
de Ciudad Real y que hayan sido inicia-
dos en un plazo no superior a n afio
antes de la fecha de convocatoria. Los
trabajos pueden haber sido publicados
durante los afios 2001-2002 o estar pen-
dientes de publicacion, aunque el jurado

no admitird aquellos que opten simulta-
neamente a otros premios o becas.

El primer premio tendrd una dotacion
de 601,01 euros, ademas de un accésit de
300,51 euros, destinAndose la cuantia de
los mismos a la financiacion de actividades
formativas de los residentes premiados.

Deberan presentarse por triplicado,
escritos a maquina en formato DIN-A4 y
con una extension maxima de veinte pagi-
nas, debiéndose aportar igualmente el tra-
bajo en soporte informético.

La convocatoria establece un numero
méximo de seis autores por trabajo, asi
como el de enero de 2003 como el plazo
limite de presentacion de candidaturas,
que debera realizarse en la Secretaria de
Docencia, ubicada en la sexta planta del
Complejo Hospitalario de Ciudad Real.

El jurado estara presidido por el presi-
dente de la Comision de Docencia y consta-
ra de cinco miembros mas, fijandose la fecha
del fallo para el mes de marzo de 2003. m

nh deciudad realH

La OMC aprueba
un documento
sobre la Carrera
Profesional

a Asamblea de la la Organizacion

Médica Colegial aprob6 el docu-
mento elaborado por el Grupo de
Trabajo del Consejo Asesor del
Ministerio de Sanidad sobre la Carrera
Profesional de las Profesiones
Sanitarias.

El documento tiene como partida
el elaborado por la Comision sobre
Carrera Profesional de la OMC y en él
se establece que la finalidad de la
carrera profesional no es otra que la
motivacion e incentivacion de los pro-
fesionales mas competentes, en una
asistencial, en el

mayor calidad

‘aumento de la satisfaccion del pacien-

te y en el perfeccionamiento progresi-
vo del sistema en su conjunto.

Establece también la composicion
y las atribuciones de las Comisiones
Técnicas de Evaluacion Profesional
(CTEP) y analiza los niveles que debe
tener la carrera profesional asi como
la progresién econémica que ésta ten-
dra sobre los profesionales.

El documento destaca que la prin-
cipal dificultad para la implantacién de
un modelo de carrera profesional vali-
do para todo el Estado, es presu-
puestaria.
Asesor de la Sanidad recomiende que

De ahi que el Consejo

las autoridades sanitarias realicen un
esfuerzo financiero a este respecto,
cuyo principal destinatario seria la
sociedad en su conjunto. m
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PATRONATO DE HUERFANOS

_a Importante labor social deS
Patronato de Huérfanos

_undaci()n Patronato de Huérfanos de Son més de 160.000 médicos los que con
Médicos La Fundacién, integrada dentro

—
de la Organizaciéon Médica Colegial, tiene

su contribucién trimestral mantienen viva esta

Fermin Ponte

obra social, realizando una importante labor

como objeto principal prestar ayudas econémi-  con nuestros compafieros mas necesitados y

"eerml’n Ponte Glez

cas a familiares de médicos que relnan las sus familias. Todos podemos ser beneficiarios

condiciones exigidas por la Fundacion. algin dia de estas ayudas y su existencia nos
La Fundacién nacié con el respaldo del
Real Decreto de 15 de mayo de 1917. Hasta

1999 atendia exclusivametne a huérfanos de

-CCalero, hijo y so-
proporciona seguridad y tranquilidad. brino de médicos,
Pertenecen a la Fundacion, todos los médi- se lidencio el
cos colegiados en todos los Colegios de Espafia,

pasado
mes de junio en
de manera automatica y con caracter obligato-

rio, desde el momento de su colegiacion.

médicos en edad escolar, hasta los 21 afios, Ingenieria  Quimica,
o de por vida si el huérfano padecia una inca-
pacidad psiquica o fisica.

El Consejo General de Meédicos cre6 en
1952 el Patronato Nacional de Médicos Invélidos
y en 1965 ya como Patronato de Proteccion

Social, cre6 un fondo de ayudas a viudas y huér-

actualmente realiza un
Madrid.
Colegio de

Son beneficiarlos de las subvenciones eco- Fermin Ponte

Glez. Calero.

) Méster en
némicas, los huérfanos menores de 21 afios,

241 euros/mes. Si al quedar huérfanos tuvieran

Desde el
menos de 10 afios, al cumplir los 21 recibiran Médicos, al igual que a Jests Eduardo M
como Seguro Dotal 600 euros/ una sola vez; Duarte, queremos darle nuestra mas sin-
Huérfanos mayores de 21afios, con becas para
estudios, 2.163,64 o0 2.404,05 euros/afio

segln sean carreras superiores o técnicas; los

fanas mayores incapacitadas para el trabajo. cera enhorabuena y desearle todo tipo de

En 1999, por un acuerdo de la Asamblea
de Presidentes de Colegios
Fundacion Patronato de Huérfanos de Médicos

éxitos para el futuro.
Médicos, la

Los fondos de la Fundacion provienen de
la recaudaciéon obligatoria de todos los cole-

huérfanos mayores de 21 afios Incapacitados;
Principe de Asturias asumi6, ademés de sus el Meédico jubilado sin prestacion econémica
alguna, 782 euros/mes; la Viuda de médico sin

propias obligaciones, las funciones sociales del giados del Estado, abonadas conjuntamente

antiguo Patronato de Proteccién Social. con los recibos trimestrales colegiales. m

ninguna ayuda econémica, 217 euros/mes.

Familia Martin Duarte-Cacho

Unidos por la tragedia

uando César Martin Duarte falleci6 en hasta que pudo entrar en Medicina como era en ocasiones, su

accidente de tréfico, dos de sus hijos

habian terminado la carrera. Otros cua-
tro, gracias al teson y la fuerza de su
madre, Marfa Jesis Cacho Benito, han ter-
minado sus carreras, con un brillante expe-
diente. Los cuatro han contado con la cola-
boracion econdémica del Patronato de
Huérfanos del Colegio de Médicos de Ciudad
Real para la realizacion de sus estudios. El
Dr. Martin Duarte era Pediatra y
Dermat6logo y tenia su plaza en el Complejo
Hospitalario de Ciudad Real.

Ma Gracia, terminé Derecho y es Juez de
Menores en Madrid. Silvia estudié en
Medicina. Siempre ha tenido vocacién de
médico, como afirma su madre, hasta el
punto que inici6 la carrera de Bioldgicas

su deseo. Hizo el MR en Medicina de Familia,
en Laredo, donde conocié a su, hoy marido.
Ahora vive en Florencia donde se esta espe-
cializando en Dermatologia, como su padre.

César es Ingeniero Agronomo y lleva un
afio trabajando en Dragados, y por ultimo,
Jesis Eduardo se acaba de licenciar en
Informética y ya trabaja en Madrid.

Maria Jests Cacho Benito, orgullosa y
satisfecha de sus hijos, "muy estudiosos y
muy responsables todos ellos”, ha sufrido
mucho desde la pérdida de su marido, pero
siempre ha tenido el aliciente de sacar ade-
lante a una numerosa familia. El tragico acci-
dente la dej6 viuda con seis hijos, contando
con tan so6lo ocho afios el pequefio de ellos.
Ha tenido que hacer de padre y de madre, y

pensibn no parecia
poder hacer frente a
tantos gastos y por
eso considera inesti-
mable la ayuda del
Ahora,
con todos los hijos
hogar,
Jesls, por
incapaz

Patronato.

fuera  del
Maria
inercia, es

JesUs Eduardo Martin Duarte

Cacho, licenciado en

de parar de trabajar. Informética

Activa y vitallsta es

voluntaria de Cruz Roja, y su tiempo libre lo
invierte en uno de sus hobbies, la pintura.
Aungue no ha practicado mucho en los dlti-
mos afios, Maria Jesls hizo la carrera de
piano, que esperemos muy pronto retome. =
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Se exime del IRPF la
dispersion geografica

Si se prueban los traslados y distancias

Félix Aponte Oliver
Abogado. Asesor fiscal

tamos en condiciones de afirmar que el

omplemento de dispersion geogréfica

DG) que perciben algunos facultativos,
y que tiene por finalidad el compensar la uti-
lizacion de medios de locomocién propios en
las visitas domiciliaras a pacientes, se consi-
dera exonerado de gravamen, es decir una
cantidad no sujeta al IRPF, y que ni siquiera
debe incluirse en la base imponible.

Una resolucion de la Direccion General de
Tributos (DGT) declar6 que las cantidades
percibidas por este concepto se consideraban
art. 8.A2 del

exoneradas en virtud del
Reglamento del IRPF que establece:
exceptian de gravamen las cantidades desti-

se

nadas a compensar los gastos de locomocion
del empleado o trabajador que se desplace
fuera de la fabrica, taller, oficina, o centro de
trabajo, para realizar su trabajo en...."

El apartado 6 de dicho articulo sefiala "las
asignaciones para gastos de locomocion,
manutenciéon y estancia que excedan de los
limites previstos en este articulo estaran suje-
tas a gravamen”. Debemos entender que en los
desplazamientos con vehiculo propio, solo tri-
buta la cantidad que exceda del limite méaximo
que resulte de computar 28 pts. (0,17 euros)
por km recorrido, siempre que se justifique.

El DG en cuanto constituya una compen-
sacion por la utilizacion de medios de trans-
portes propios en las visitas domiciliarias a los
pacientes, puede tener cabida dentro de las
asignaciones para gastos de locomocion que el
articulo 8.A.2 considera exceptuado de grava-

El complemento de dispersion geografica (DG) que perciben

algunos facultativos se considera exonerado de gravamen,

es decir una cantidad no sujeta al IRPF.

men, pues estd destinado a compensar los
gastos de locomocién del empleado o trabaja-
dor (médico en nuestro caso) que se desplaza
fuera de su centro de trabajo (centro de salud)
para realizar su trabajo en lugar distinto(domi-
cilios de los pacientes). Ahora bien para que se
apliqgue la exoneracion deben cumplirse las
condiciones exigidas en el mencionado precep-
to, que en nuestro caso, al utilizarse vehiculo
propio, se corresponden con la justificacion de
la realidad de los desplazamientos, y en su
caso, de los gastos de peaje y aparcamiento.

¢Como justificar dicho desplazamiento?

La Direccion General de Tributos indicaba
en la resolucién a la consulta 1476-01 “que
la justificacion del desplazamiento podria rea-
lizarse con cualesquiera de los medios de
prueba admitidos en derecho, precisando los
siguientes: Certificado de la entidad pagadora,
fijando la cantidad del complemento, listado
de los pacientes visitados en que se indica
direccion, teléfono y certificado de la entidad
pagadora confirmando la veracidad del lista-
do." (Estos supone numerosas dificultades
para su justificacion pues muchos de ellos
responden a avisos de urgencia).

La Sentencia del Tribunal Superior de
Justicia de Cantabria de fecha 28 de junio de
2002 declara que "la prueba aportada, espe-
cialmente la certificacion emitida por el coor-
dinador médico del centro de salud y la cer-
tificacion sobre las distancias kilométricas

entres los distintos nucleos, permite concluir

que los desplazamientos y su cuantificacion
han quedado suficientemente acreditados".
La documentacién aportada en la sentencia
de referencia fue: a) certificado de la gerencia
de primaria, en el que constaba su adscripcion
a la zona de salud, las funciones, los desplaza-
mientos en el propio vehiculo del médico y el
nimero de guardias realizadas, y b) certificado
del centro de salud en el que consta la distan-
cia existente entre los puntos de guardia y
todos los municipios que el médico atendia.
Otro fallo del Tribunal Econémico
Administrativo de la Regién de Castilla y Leén
de fecha 31 de mayo de 2002, se manifiesta
también en este sentido. En esta sentencia el
médico justific6 dichos desplazamientos
con una certificacion del director de gestion
de atencion primaria de su area de salud
en que se especificaba que dentro de las
retribuciones integras globales, el profesio-
nal habfa percibido la cantidad (x) como un
elemento salarial méas que
caracteristicas del puesto de trabajo aten-

retribuye las

diendo a la dispersién geogréfica.

En resumen, las sentencias que hasta ahora
hacen referencia al tema de la exclusion de la
dispersion geogréfica en el IRPF, (se pueden con-
sultar en diariomedico.com) condicionan esta posi-
bilidad a la necesidad de acreditar documental-
mente los traslados y la distancia recorrida por
lo que se debe solicitar desglosado el importe
Certificado de
Retenciones que la entidad pagadora entrega para

de dicho complemento en el

la confeccion de la Declaracién de la Renta. =
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Gestion del conocimiento
en Medicina |l

Herramientas de ayuda a la decision
(Diagnéstico Clinico)

Estas herramientas se clasifican en:
Programas de apoyo a la decisién y recupera-
cion inteligente de conocimiento:

- Guias Clinicas (basadas en evidencias)

- Razonamiento Basado en Casos (CBR)

- Razonamiento Basado en Reglas

- Razonamiento Multi-Modal: deteccién de
contexto, recuperacion de informacion, revision
de tratamiento (p. €j. en diabetes).

Modelo computacional (model knowledge) que
analizan y extraen conclusiones del contenido
publicado en la literatura. Por ejemplo, el progra-
ma de Burns y cois. (2001) para delimitar el cir-
cuito neuronal envuelto en cada comportamiento.

Debemos tener en cuenta algunas precau-
ciones a la hora de seleccionar una herra-
mienta de ayuda a la decision:

- Con frecuencia son s6lo herramientas de
busqueda de sintomas o datos de laboratorio. H
juicio clinico ha de ser el elemento fundamental.

- A menudo, no convergen informacion
clinica + laboratorio + Imagen + molecular

- Los sistemas de "Educacion basada en
la Web" hacen una separacion artificial entre
auto-aprendizaje y apoyo a la decision clinica.

1) Fuentes del conocimiento en ciencias

de la salud (basado en la evidencia)
- Revisiones Sistematicas Cochrane.

- Revistas de Medicina Basada en la
Evidencia: ACP Journal Club y Evidence-Based
Medicine (BMJ).

- Textos de Asesoramiento Tecnoldgico en
Servicios de Salud (HSTAT), de la Biblioteca
Nacional de Medicina de EE.UU. (guias de préc-
tica clinica, guias de referencia rapida para cli-
nicos, informes basados en la evidencia.

'‘Herramientas de ayuda a la decision (Diagnostico Clinico)' y

‘Gestion de Conocimientos integrada’, completan el articulo
iniciado en el numero anterior de MEDICOS DE CIUDAD REAL

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

- Cédmara Nacional de Guias de la Atencion
para la Investigacion y la Calidad en el Cuidado
de la Salud (AHRQ). Guias de préactica clinica
y documentos basados en la evidencia

- Guias a texto completo del Colegio Médico
Americano (ACP) y la Sociedad Americana de
Medicina Interna (ASIM).

- Las guias clinicas de: CMA Infobase
(Asociacion Médica Canadiense), Grupo de
Guias de Nueva Zelanda y la Red Inter-colegial
de Guias de Escocia.

- Ensayos clinicos aleatorios.

http:.//www.openclinical.org

Colaboracién Cochrane
http://www.cochrane.org/

Instituto Britanico de Excelencia
Clinica http://www.nice.org.uk/

Biblioteca Nacional Electrénica para la Gestién
del Conocimientohttp://www.nelh.nhs.uk/

Red Iris. Lista de distribucion GEST-CON

Gestion del Conocimiento en la Universidad de
Kansas.http://www2.kumc.edu/km/index.asp

Knowledge Management Centre (UK)
http://www.ud.ac.uk/

2) Programas Informéticos para la ayuda

a la toma de decisiones

Algunos sistemas de inteligencia artificial
conocidos, empleados en la ayuda al diagnésti-
€O son: DXplain (un sistema de ayuda a la toma
de decisiones en medicina general, desarrollado
por el Hospital General de Massachussets),
POEMS (Post-Operative Expert Medical System;
sistema experto para el cuidado post-operato-
rio), VentEx (sistema basado en conocimiento
de ayuda a la toma de decisiones y monitoriza-

cién aplicado a ventilacién mecanica).

Técnicas, productos y métodos de gestion necesarios para garanti-
zar la calidad y seguridad en los procedimientos médicos que se
aplican directamente en los pacientes

Revisiones sistematicas de los efectos de las intervenciones de los
cuidados médicos.

Guia para profesionales y publico general sobre "la mejor evidencia"

Proporcionar conocimientos y fundamentos para tomar decisiones en
el entorno de la salud

Foro sobre Gesti6n del Conocimiento

Proyecto de entorno Integrado

Fuentes de conocimiento, 44 gratuitas
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Para las pruebas de laboratorio, estan
disponibles el sistema PEIRS (Pathology
Expert Interpretative Reporting System; un
programa informatico que ayuda a la inter-
pretacion de informes del laboratorio clinico vy,
segun los resultados obtenidos en la analiti-
ca, afiade una serie de comentarios pertinen-
tes), o HEPAXPERT (analiza los hallazgos en
la serologia de las hepatitis), u otros sistemas
destinados a la interpretacion de trastonos
acido-base.

En investigacion, un ejemplo de la aplica-
cion de la gestion del conocimiento son las
herramientas para la clasificacion molecular de
enfermedades (Universidad de Valderbilt) o el
desarrollo de nuevos farmacos. Llama la aten-
cién la incorporacion de los ordenadores de
bolsillo o PDAs (PalmPath, PocketPc) a estos
proyectos.

Gestion de Conocimientos integrada

La tendencia actual es la denominada
"gestion de contenidos integrada”, que junto
con la historia clinica electréonica, ofrece al
usuario todos los programas informéticos inte-
grados, con una jnterfaz comun.

El algunos casos, se han desarrollado sis-
temas de informacién hospitalarios (HIS) basa-

dos en el conocimiento, como HELP, de la

Universidad de Utah. Este siste-

ma no sélo permite las activida-

des de sistema habitual de ges-

tién clinica informatizada
(altas/bajas, farmacia, radiologia,
enfermeria, monitorizacion de la
UCI,..) sino que también con-
templa funciones integradas de
tomas de decisiones. Esto per-
mite disponer de alertas/recor-
datorios, interpretacion de datos,
diagnésticos de pacientes, suge-
rencias de manejo de paciente y
protocolos clinicos.

Una solucién més frecuente son los llama-
dos Portales corporativos (de empleados):
No se trata sélo de una Intranet sino de dis-
poner de Redes de datos interconectadas
accesibles desde cualquier lugar, con numero-
sos servicios, programas y utilidades corpora-
tivos. Ademéas de contemplar la conexién a
Internet,
conectar a los profesionales, estimular el auto-

tiene como objetivo fundamental

servicio y la innovacién. Algunos ejemplos de
EE.UU.
UnitedHealthcare,

estos sistemas en son: Kaiser

Permanente,
Aetna, Health Net Inc.
El Portal de Internet como solucién para

Humana,

la gestion de contenidos, tiene las siguientes
inconvenientes si quisiéramos aplicarlo hoy dia
en nuestro entorno:

El Coste del convertir sistemas anteriores:
CCAA)
suponen nuevos acuerdos con empresas.

- Las Transferencias (Insalud -

- Afortunadamente, la interconexién de sis-
temas informaticos distintos es mas facil con
esta nueva tecnologia.

- Seleccién de usuarios con determinadas
caracteristicas (no todos los usuarios tiene
los mismos conocimientos informaticos y de
gestion).

- Presion para desarrollar soluciones. m

CENTRO DE DESHABITUACION DELT

TRATAMIENTO MEDIANTE TERMOESTIMULACION PARA DEJAR DE FUMAR DEFINITIVAMENTE

TRATAMIENTO DEL ESTRES Y LA OBESIDAD

Calidad Sanitaria
Sin efectos secundarios
Sencillo e indoloro

Sin farmacos

Sin ansiedad ni estrés

Sin aumento de peso

Répido y eficaz

Tan s6lo 4 sesiones de 20 minutos

B S U 9

Bibliografia

(1) Libro Blanco de la Sociedad de
la Informacion en Galicia. Sanidad.
Disponible en:
http://www.xunta.es/conselle/cultura/
libroblanco/ y en
http://www.webnuevastecnologias.com/
newtecnofr/docinteres/pdfmono7.pdf

Centro Americano de
Productividad y Calidad.
http://www.apqc.org/km/

(3) Picas Vidal M
Gestion del conocimiento. INFOR-

MED 2000. Toledo, 4-6 de octubre
de 2000 Disponible en:

http://www .seis.es/informed2000/
programa.htm

(4) Garcia Rojo M

Gestion del Conocimiento y las
Nuevas Tecnologias de la
Informacién. Informéatica y Salud

2001; 33: 230-231. Disponible en:
http://www.seis.es/simo/2001 .htm

(5) Gost J, Astier P, Bermejo B,
Silvestre C, Chivite MT.

Tecnologias de la informacién y comu-
nicaciéon: su impacto en la gestiéon de
los servicios de salud. Disponible en:
http://www.alass.org/es/Actas/109-E.doc

Centro de Psicologia Paloma Morales
C/General Aguilera 5, 20E
Ciudad Real

Tf.. 926 23 06 41
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LIBROS

EL ULTIMO VERANO

Ricarda Huch.12,50 euros

UNA NAVIDAD DIFERENTE

John Grisham. 10,50 euros

El secretario, la mujer y
los hijos del gobernador
de San Petersburgo,

Un matrimonio decide que esta Navidad no adorna-
ran la casa y se irdn de crucero por el Caribe. Con
una accion trepidante y mucho humor, el autor fus-

amenazado de muerte .
tiga amablemente el caos y la locura en que se han

por los revolucionarios, . ) N
. convertido las fiestas navidefias.
escriben cartas a su

S AM;

familia y amigos. La

LA NIEBLA Y LA
DONCELLA

Lorenzo Silva. 16,00 euros

forma sobria y realista de
expresar sentimientos

humanos eleva esta obra
a la categoria de clésica.

El sargento Bevilacqua y la cabo Chamorro investi-
gan la muerte de un joven de La Gomera que fue

EL DESTINO DE UNA
CONDESA

Eva Ibbotson. 16,90 euros

asesinado dos afios atras. El dinamismo de la accién
y los rasgos humanos de los personajes hacen muy
entretenida la lectura del libro

MOMENTOS ESTELARES DE LA
HUMANIDAD

Stephan Zweig. 17.00 euros

En 1920, la hija de un
conde ruso empieza a
trabajar como doncella en
la mansion de una ilustre
familia briténica. La
ambientacion de la novela
est4d muy bien conseguida,
los personajes actlan de
modo armoénico y el estilo

La obra reGne catorce "miniaturas histéricas"
sobre temas tan variados como la fiebre del

; oro en California, el descubrimiento del Océano
Stefan Zweig
Momentos escelares
de la humanidad

Pacifico, o la instalacién del cable telegrafico
submarino. Su tratamiento es sutil, inteligente y
humano

esté lleno de humor.
profundo tomando siempre al ser

como punto de referencia.

DELSA - Venando Martin, 13-15 NEBLI - Serrano, 80 - 28006 Universitario. 31009 PAMPLONA

- 28038 MADRD - Tfno. MADRID - Tfno. 915762103 - Tfno. 948 267225
G:lmn{p\ 915751541 OLERKI - Marqués del Puerto, 1  UNIVERSITARIA-SUR - Hernan
EMPURIES - Alvarez de Castro, 6 - 48009 BILBAO - Tfno. Cortés, 7 - 36203 VIGO (PONTE-
- 17001 GIRONA - Tfno. 944235755 VEDRA) - Tfno. 986224557
AVIR - Juan Florez, 30 - 15004 972203429 TARSIS - Centro Comercial  ZUBIETA - Plaza Guiptizcoa, 11 -

A CORUNA - Tfno. 981273117
BUJACO - Avda Virgen de la
Montafia, 2 - 10004 CACERES -
Tfno. 927222019

DAINA - Avda. Martin Pujol, 177
- 08912 BADALONA (BARCELO-
NA) - Tfno. 933846158.

DAURO - Zacatin, 3 - 18001
GRANADA - Tfno. 958224521

FONTIBRE - Canfranc, 9 - 50004
ZARAGOZA - Tfno. 976215396
GARBI - Via Augusta, 9 -08006
BARCELONA- Tfno. 932175408
IDEAS - Grabador Esteve, 33 -
46004 VALENCIA Tfno 963348318

JABEGA - Santa Maria, 14 -
29015 MALAGA - Tfno.
952222923

Peyré. c/Francos, 42. médulo J.
- 41004 SEVILLA - Tfno.
954212565

UNIVERSITARIA - Avda. Sancho
el Fuerte, 24 - 31007 PAMPLO-
NA - Tfno. 948170258

TIENDA  UNIVERSITARIA -
Nuevo  Edificio Bibliotecas.
Universidad de Navarra. Campus

wmlkh DE CIUDAD REAL

20004 SAN SEBASTIAN - Tfno.
943427008

5% de
Descuento

para médicos colegiados
en Ciudad Real
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aci6 en Granada. Cuando termind la

carrera de Medicina hizo un curso de

Experto sobre Gestiobn Hospitalaria e
Informética Médica. Al finalizar el Servicio
Militar estaba pendiente de que le llamaran del
Centro de Documentacion del Hospital Clinico
de Granada, pero no llegé a ocupar ese pues-
to. Llegé a Ciudad Real en verano de 1991,
donde no ha dejado de trabajar. Actualmente
es médico de refuerzo en el Centro de Salud
de Piedrabuena.

Su padre fue un gran aficionado al fla-
menco y fue el que le introdujo en este
mundo. Le compré su primera guitarra y le
alentd a tomar sus primeras clases.

Toca la guitarra flamenca desde 1975.
Empez6 su formacién musical de mano de
Adrian Garcia Galera, director de la rondalla de
la ONCE de Granada, compaginando meses
mas tarde sus clases con otras del guitarrista
Miguel Cortés que le introduce en el mundo
del flameco.

Siguié aprendiendo, de forma autodidacta,
de Paco de Lucia fundamentalmente que “era el
ndmero uno entonces, lo sigue siendo, y lo
seguiré siendo", Tomatito, Pepe Habichuela,
Vicente Amigo, Gerardo Nuifiez...

A partir de 1976 comienza a actuar en las
cuevas del Sacromonte, tocando en las zam-
bras de "La Golondrina" y la "Zingara".
Participa como guitarrista oficial en concursos
de Cante Jondo organizados por pefias fla-
mencas granadinas, entre ellas la "Pefia la
Plateria”, de la que es socio colaborador, la
"Pefia Flamenca la Alcazaba" de Loja, y la
"Pefia Flamenca de Baza".

Ha tocado en multitud de Festivales, en el
Paseo de los Tristes, por ejemplo, y ha acom-
pafiado a cantaores que iban a concursar,
entre ellos Juan Casiltas, con el que consiguid
un segundo premio en el concurso de
Television Espafiola Gente Joven.

Tiene grabado un disco con Manuel
Rodriguez "El ruso". Colaboré con el coro
rodero la Hermandad del Realejo en Granada

que grabd un disco de sevillanas.

doq

En el XI Congreso de Actividades Flamencas
que se organiz6 en Granada por la Pefia de la
Plateria, interviene en el Recital de Jévenes
Guitarras Granadinas, celebrado en el Patio de
los Arrayanes de la Alhambra, entre los que
Intervenia Pepe Habichuela, asi como en el
Festival Flamenco a beneficio de la ITEAF.

Fuera de Espafia, colaborando con el ICES
promocionando el flamenco, ha actuado en
Malasia, en Borneo, en Costa de Marfil, en
Polonia, Portugal y otras tantas ciudades de
todo el mundo.

Interviene en el rodaje de la serie de
Television Espafiola sobre la vida de Federico
Garcia Lorca "Muerte de un Poeta", dirigida
por Bardem, recordando el "Concurso de
Cante Jondo" del afio 1922 celebrado en el
Patio de los Aljibes de la Alhambra.

Le gustan todas las facetas de la guitarra.
Ha acompafiado a cantaores, Fosforito, Juan
Barea, Manuel Mairena,... Y también al baile ha
acompafiado a bailaoras como Eva “La
Hierbabuena", Virginia Albaicin y Pilar Heredia.

Con Antonio Canales ha trabajado en algun
Festival.

#MADE CIUDAD REALIAU

OCIO
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Aungue su trabajo como médico le resta
tiempo para su gran aficion no ha perdido el
contacto con el flamenco. Se redne con la Pefia
la Sonanta de Ciudad Real que mantiene viva su
Inquietud y aunque no coge la guitarra todo lo
que quisiera, ha vuelto a tener un contacto mas
directo y continuado con el instrumento.

Chano Lobato,
José Meneses,

El Porti

H M H

Antonio Carrién

Ricardo Fernandez

Dia: 14 de diciembre 2002 Hora: 21.00 h.
Lugar y reservas: Restaurante Casa Pepe.
Ctra. Carrion s/n Ciudad Real.

Cena y espectaculo: 40 euros
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AGENDA

CONVOCATORIAS

Cursos de Master Universitario, especialista y experto universitario, cursos de des-
arrollo profesional y Cursos en Ciencias de la Salud. Curso 2002-2003. Organiza La
Fundacién General de la UNED, dentro del programa de formacién posgrado de la
Universidad Nacional de Educacion a Distancia. Todos tienen caracter de titulos universita-
rios propios de la Universidad Nacional de Educacién a Distancia. Para mas informacion con-
sultar la pagina web www.fundacion.uned.es, o por teléfono: 91 386 72 88 / 72 89.

Curso de Especializacion en Gestion Clinica en Salud Mental. Convoca: Facultad de Filosofia
y Ciencias de la Educacion de la Universidad de Deusto. Direccion: José Guimén y Eduardo de
la Sota. Coordinacion: Ernesto Gonzalez de Mendibil. Informacién y secretaria: Da Belén Campos.
Secretaria de la Fundacion Vasca para la Investigacion en Salud Mental (OMIE). C/ Manuel
Allende 19, 10 Bis 48010 Bilbao. Telef. y fax: 944 223 824. E-mail: f.omie@arrakis.es

Cursos Oficiales de la Administracion Publica. La Asociacion para la Formacion
Continuada en ciencias de la Salud y Educacion, ALCALA, ofrece sus cursos a distancia diri-
gidos a médicos, baremables en todas las comunidades auténomas. Mé&s informacién en el
telef. 902 108 801 o en el E-Mail: info@zonadesalud.org

Premios de la Sociedad Valenciana de Cirugia 2003. Los trabajos deberan versar exclu-
sivamente sobre temas quirlrgicos y no deben haber sido publicados previamente en ningu-
na revista quirdrgica. Deberan estar en poder de ia S.V.C. antes del dia 1 de enero de 2003.
Se remitiran por correo certificado al secretario de la Sociedad Valenciana de Cirugia (Avda.
de la Plata, 20, 46013 - Valencia) en sobre cerrado que dira "COMUNICACION INVESTIGACION®
0 "COMUNICACION CLINICA". La cuantia de los premios sera de 600 euros cada uno.

1 Reunién Internacional de Formacion en Autismo. Organiza: Asociacion de Padres
Autistas de la Comunidad Valenciana. Lugar y fecha de celebracion: Alicante, dias 7,8, y 9
de mayo de 2003. Secretaria Técnica: ESOC. S.L. Poeta Vila y Blanco, 8 1a 03003 Alicante.
Telef. 965 22 99 40/965 92 06 74. Fax: 965 92 23 46. e-Mail: Info@esoc.es

XXXIV Curso de Nutriciéon. Organiza la Escuela de Nutricion de la Universidad de Granada.
Los interesados pueden obtener més informacion en la secretaria de la Escuela de Nutricion.
Teléf. 958 24 41 74 o en la pégina web: http://www.ugr.es/winyta/programa.htm

OFERTAS DE EMPLEO

m Centro Integral del Tratamiento de Drogodependencias convoca una plaza de Médico,
especialidad de psiquiatria (preferente). Mas informacion en los teléfonos 926 54 54 12 o
926 54 58 54. (Preguntar por Felisa).

m Hospital General Nuestra Sefiora de los Reyes. Isla de El Hierro. Necesita especialista en
obstetricia y ginecologia. Los interesados pueden ampliar mas informacién en el teléfono
922 55 29 93 o0 a través de E-Mail: manuel.merinaortega@gobiernodecanarias.org

m El Centro de Atencion Asistencia!, &rea de medicina privada precisa Traumatoélogo, de 35 afios,
aproximadamente, con formacion de licenciado en medicina - cirujano. Lugar de residencia: Canarias.
Interesados pueden mandar su CV al E-mail: paloma.marcos-esturillo@neumann-inter.com, o al
fax: 91 576 71 01 a la atencion de Paloma Marcos.

m El Servicio Canario de Salud convoca para el Hospital General de la Palma los siguientes pues-
tos de Especialistas: 2 Especialistas en Ginecologia y Obstetricia; 1 especialista en
Dermatologia y Venereologia; 1 especialista en Radiologia; 1 especialista en Traumatologia.
Informacién: Tfno: 922 18 50 83. Fax: 922 18 50 84.

RECONOCIMIENTO

Jesus Sevilla
ingresa en el
Instituto de
Estudios
Manchegos

El doctor JesGs Sevilla Lozano
(ver entrevista en n° 8 de MEDICOS
DE CIUDAD REAL) es desde el pasa-
do 22 de noviembre de 2002 miem-
bro del Instituto de
Estudios Manchegos.

En su discurso de
ingreso glos6 la figura
del pianista y composi-
tor daimielefio Ramiro
Romo, nacido en 1868
y fallecido en 1937,
con 69 afios de edad.

Jesuas Sevilla Lozano

Meédico y Escritor

El doctor Sevilla
Lozano, ha compagina-
do desde hace afios su actividad pro-
fesional con su pasién por la literatu-
ra, campo en el que cuenta con una
fecunda trayectoria literaria con
numerosos libros publicados, asf
como articulos periodisticos.

LOTERIA

Sigue a disposicion de todos los cole-
giados la loteria de Navidad del
Colegio Oficial de Meédicos de
Ciudad Real:

N° 55.958

También se puede adquirir la loteria de
la Hermandad del Santisimo Cristo
del Perdén y de las Aguas:

N° 26.134

Y de la Hermandad Nuestra Sefiora
de la Esperanza:

N° 65.293
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Responsabilidad Civil Profesional
y Proteccion Juridica

A.M.A.

- Mas de 70.000 asegurados

tienen ya nuestros Seguros de til \
Responsabilidad Civil Profesional N
y de Proteccion Juridica f

- Las mejoresy mas amplias *

coberturas en la Pdliza de
Responsabilidad Civil Profesional

» Continuidad, seriedady solvencia N v j [ m
con la calidady servicio i
de una gran Entidad aseguradora r>

« Cobertura total para
los Profesionales Sanitarios f* 0 AT U
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 Al\fl’“A
o envianos un fax al n°: 91 350 56 65
PIi QGtOfl Centralita: 91 343 47 00 = 3 4 =

ifOxm™ 0 a tu Delegacion u Oficina provincial

AMA, la Mutua de los Profesionales Sanitarios
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Plaza Mayor (esquina C/Cruz)

VER CHALET PILOTO i fi FIEN> Telf: 926 22 87 00 _1':3;))219%ugg%ie%i|
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