Octubre

del 2008

Periodicé#

SEMG ...

Sociedad Esparnola de Médicos
Generales y de Familia

La SEMG revisa su Plan Estratégico

Se retnen la Junta Directiva nacional y presidentes autdnomicos

En una reunién celebrada en la sede
de la SEMG entre la Comisién Perma-
nente de la Sociedad y los responsables
autonomicos se establecieron las lineas
de avance de esta Sociedad, que siguen
orientadas a la finalidad dltima de traba-
jar por un mejor desarrollo cientifico y
profesional de la medicina general y de
familia y de los profesionales que la rea-
lizan, todo ello puesto al servicio de los
ciudadanos.

En este sentido, la SEMG potenciara
la investigacion sanitaria, labor para la

que prevé duplicar el nimero de médi-
cos investigadores. Asimismo, siendo
referentes en la formaciéon continuada,
promover la equidad como factor deter-
minante en la atencion sanitaria, liderar
la defensa de la dignidad profesional,
cumplir el compromiso solidario, per-
manecer a la cabeza de la ecografia cli-
nica e impulsar la presencia en la uni-
versidad a través de las Catedras, son
objetivos que forman también parte del
espiritu integral de la SEMG.
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Momento de la reunion de los maximos responsables y presidentes autonémicos de la SEMG

SEMG Solidaria, reflejo de
la ilusion y el compromiso

Imagen del documental Los anillos del alma

Cita en Toledo

La Sociedad Castellano-Man-
chega de Médicos Generales y de
Familia se redne en Toledo los pré-
ximos 14 y 15 de noviembre en
torno al 13% Congreso de esta
sociedad cientifica. En esta oca-
sion, el encuentro cientifico tiene
previsto un programa monografico
sobre diabetes mellitus tipo 2 y su
relacion con otras dolencias, avan-
ces terapéuticos, retos de futuro...
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Este ndmero del Periédico SEMG dedi-
ca sus paginas centrales a hacer un repa-
so por la trayectoria del compromiso soli-
dario de la Sociedad, desarrollado a través
de SEMG Solidaria. Desde su aparicion, la
Fundacion se ha involucrado a fondo en
la mejora de la salud de los paises iberoa-
mericanos que afrontan dificiles condicio-
nes sociosanitarias, ofreciendo formacion
a los médicos para que tengan herramien-
tas para elevar asi el nivel cientifico de la
zona. Precisamente en noviembre, se

AP madrilena

El doctor Francisco José Saez,
presidente de SEMG-Madrid, radio-
grafia en un articulo de opinion los
cauces que han conducido a la
Atencion Primaria de esta Comu-
nidad al estado de “agitacion” que
vive en la actualidad. Y como las
voces profesionales se han agrupa-
do para defender lo mejor del
actual modelo sin renunciar a
modificar el futuro.
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celebra en Republica Dominicana la sexta
edicion del Congreso Iberoamericano. El
documental Los anillos del alma, escrito y
producido por el doctor José Manuel
Solla, presidente de SEMG Solidaria, retra-
ta por otra parte, las desigualdades sanita-
rias que afectan a Nicaragua, pais espe-
cialmente vinculado con la Fundacién y
donde se desarrolla su proyecto mas
emblemdtico: la Unidad Clinico-Docente
de Ciudad Sandino.
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Autogestion en AP

Se habla mucho de la nuevas
formas de gestion y estructura-
cion en los servicios de salud
orientadas a potenciar la autono-
mia del médico en su consulta. El
doctor Juan Jurado, vicepresiden-
te tercero de la Sociedad, perfila
un nuevo grupo de trabajo encar-
gado de llevar a cabo un analisis
de situacion y de perspectiva de
futuro de estos modelos en AP.
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ia Clinica

Exitoso
Congreso
de Ecografia

La celebracién del IX Congreso
Internacional de Ecografia Clinica, que
tuvo lugar en Caceres los dias 9, 10y 11
de octubre, ha cosechado un nuevo
éxito cientifico y de organizaciéon para
las actividades de la SEMG en materia
de ecograffa. Prueba de que esta técni-
ca, cuyo uso por parte del médico gene-
ral y de familia la SEMG lleva promocio-
nando casi 20 afhos, despierta cada vez
mas el interés entre los profesionales.
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XLV Curso de Ecog
en AtenCi()n Prlmaria (100 horas)

_ Organiza:

Sociedad Espariola de Médicos Generales y de Familia
Colabora:

; e Sociedad Espanola de Ecografia
Madrid, del 5 al 14 de diciembre de 2008 - " -

- Inscripciones y mas informacion - Teléfono: 91 364 41 20 - web: www.semg.es
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CARTA DEL PRESIDENTE

LA SEMG INFORMA

Octubre del 2008

Aquello que hace de la SEMG
una Sociedad diferente

Estimad@s companer@s,

hace unos dias, una agencia especializa-
da en comunicacién nos presentaba el
resultado de un estudio llevado a cabo
sobre lo que ellos denominan la “visibili-
dad” de las sociedades cientificas vy, al
margen de constatar el hecho de que
estdbamos entre las primeras que mayor
presencia tienen en los medios de
comunicacion, les llamaba la atencién
algo a lo que nosotros, por sabido qui-
zas, no le damos la suficiente importan-
cia. Ademas del rigor, calidad e innova-
cion que caracterizan a la SEMG, el
hecho en cuestion es que hay tres ras-
gos que diferencian y distinguen a nues-
tra Sociedad de todas las demas: por
una parte la defensa de la dignidad pro-
fesional, por otra la ecografia y en tercer
lugar la solidaridad. Ciertamente, estas
tres caracteristicas diferenciales son para
nosotros motivo de orgullo y motivacién
para seguir perseverando en ese cami-
no, por supuesto sin descuidar los otros.

LA AGENDA DE LA SEMG

FES en Patologia Respiratoria

7 y 8 de noviembre

Céaceres

También recientemente y como
habéis podido saber a través del
boletin Confidencial, hemos conoci-
do del Ministerio de Sanidad y
Consumo, presentado a través de su
Secretario General, D. José Martinez
Olmos, el resultado de un arduo tra-
bajo en el que participé la SEMG y
que consistié en la elaboracién de
los indicadores que nos van a permi-
tir hacer una foto fija del estado de
desarrollo y de aplicacion de la
Estrategia AP21 en cada Comunidad
Auténoma. En este sentido, no se
nos escapa que los datos recogidos
nos permitirdn comparar y valorar, a
través de esos 66 indicadores, en
qué grado cumplen los compromisos
adquiridos las diecisiete Comunidades
Auténomas, y que al mismo tiempo
servirdn de acicate para aquéllas en
que la impementacion de las estrate-
gias esté mas atrasada, puesto que
es facil que ocurra que algunas
comunidades estén mas adelantadas

7,8, 28y 29 de noviembre

FES en Infecciones Respiratorias

24 de octubre

FITyP

24 y 25 de octubre
14y 15 de noviembre
12 y 13 de diciembre

Evaluacion economica

de tecnologias sanitarias

24 y 25 de octubre
7 y 8 de noviembre

APUNTES

Logrono

Las Palmas
Zaragoza
La Rioja

Almeria
Almeria

Analisis basico de datos
de un proyecto de investigacion

8 y 15 de noviembre

Del 10 al 13 de noviembre Talavera

Lectura critica

de un articulo cientifico
Del 24 al 27 de noviembre Toledo

Aprendiendo a elaborar
un articulo cientifico

Busquedas bibliograficas
y gestion de referencias

en determinadas estrategias y mas
atrasadas en otras y viceversa.

En definitiva, nos permitira visuali-
zar esa falta de equidad interterrito-
rial que tantas veces denunciamos
desde esta Sociedad, al mismo tiem-
po que podremos exigir, con mas
fuerza si cabe, el cumplimiento de
las estrategias precisamente en aras
de la equidad, principio basico del
Sistema Nacional de Salud.

No me gustaria finalizar estos bre-
ves apuntes sin denunciar el atajo
legal que pretende ser el denomina-
do Real Decreto de Homologacion
de los titulos de especialista a médi-
cos extracomunitarios. En este sentido,
nuestra posicion no puede ser tibia.
Exigiremos que se cumpla la ley
estrictamente porque, en este caso,
una homologacion que no cumpla
todos los requisitos legales sélo
puede conducirnos al desprestigio de
la profesion, a la falta de equidad con
los compaferos que si han cumplido

Murcia

Madrid

24 y 25 de octubre

Del 19 al 22 de noviembre

14 y 15 de noviembre

Benjamin Abarca,
presidente de la SEMG

con todos los requisitos y, desgracia-
damente, a la judicializacion del ejer-
cicio, tal y como estamos viendo al
cierre de este periddico.

Mas informacion en: www.semg.es

SEMG-Galicia:
Exploracion Vascular

Allariz

VI Congreso Iberoamericano

Republica Dominicana

132 Congreso de
SEMG-Castilla La Mancha

Toledo

XLV Curso de Ecografia Clinica

Del 5 al 14 de diciembre

en Atencion Primaria (100 horas)

Madrid

SOCIEDAD ESPANOLA
DE MEDICOS GENERALES
Y DE FAMILIA

Paseo Imperial, 10-12 12 planta - 28005 Madrid
Teléfono: 91 364 41 20
Fax: 91 364 41 21
e-mails: semg@semag.es, periodico@semg.es
Www.semg.es

En caso de que no esté recibiendo el boletin
MC SEMG-Resumen de prensa diariamente por
correo electrénico, o mensualmente la revista
Medicina General y el Periédico SEMG por
correo postal, el socio puede ponerse en con-
tacto con la secretaria de la Sociedad para
corregir o actualizar sus datos, a través del
correo electrénico semg@semg.es o del nime-
ro de teléfono 91 364 41 20.

El espiritu de este Periodico SEMG es, ademas
de cumplir con el propésito de mantener al socio
mejor y mas informado, tener en cuenta su voz y
opinién y atender y dedicar espacio a los temas
que mas puedan interesarle.

Por esta razén, existe un correo electrénico
(periodico@semg.es) a disposicion de todo aquél
que quiera aportar sugerencias o hacer propues-
tas y comentarios.
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Revision del Plan Estratégico de la

SEMGQG en la reunion de

La sede de la SEMG en Madrid, fue el
pasado mes de septiembre escenario de
la reunion de presidentes autonémicos y
maximos responsables de la Sociedad,
en la que se someti6 a revision el Plan
Estratégico de la Sociedad. Entre los
objetivos de este Plan Estratégico se
encuentra el de aumentar la coordina-
cion y participacion de las sociedades
autonémicas y en ese mismo encuentro
fueron presentadas las nuevas responsa-
bles de la SEMG en las comunidades
auténomas de Canarias y Navarra.

Objetivos generales

En la reuniéon de la Comision
Permanente y los maximos responsa-
bles autonémicos se hizo referencia a
la esencia de esta sociedad cientifica y
su objetivo principal de consolidar la
representacion de los médicos genera-
les y de familia y potenciar su posicion
ante organismos oficiales, la administra-
cion sanitaria y la sociedad. Entre los
valores de la SEMG, se destaco el com-
promiso de esta Sociedad con la equi-
dad y solidaridad del Sistema Nacional
de Salud, compartir el conocimiento
respetando la autonomia de los profe-
sionales, el rigor cientifico y meto-

Momento de la reunion de presidentes y maximos responsables de la SEMG

en la universidad a través de sus dos
catedras: la de Medicina de Familia en
la Universidad de Santiago de Compos-
tela y la SEMG-Pfizer de Estilos de Vida y
Comunicacion en Salud de la Univer-
sidad de Zaragoza. La comunicacién es
también un pilar importante para la
SEMG tanto a nivel interno como exter-

no y asi estd contemplada en su Plan
Estratégico. En este sentido, se repasa-
ron los esfuerzos informativos en la
mejora de la comunicacion con los
socios tanto en formatos digitales
como tradicionales y también la pre-
sencia de la SEMG en los medios de
comunicacion, que la sitda en el grupo

presidentes

que encabeza la cobertura mediatica
de sociedades cientificas.

Actividad constante

La actividad de los grupos de traba-
jo y secciones de la SEMG también fue
revisada en la reunién y como no podia
ser de otra forma, se repasé ademas la
actividad de SEMG Solidaria, elemento
que diferencia a esta sociedad cientifi-
ca vy en el que se han vertido muchos
esfuerzos, donde destacan acciones
tan importantes como la creacién de la
Unidad Clinico-Docente de Ciudad
Sandino, las brigadas médicas solida-
rias llevadas a cabo anualmente en
Nicaragua, o el inminente Congreso
Iberoamericano que celebra su sexta
edicion el préximo mes de noviembre
en la Republica Dominicana.

Por la investigacion

Potenciar la actividad investigadora
es otra de las lineas de avance que con-
templa el Plan Estratégico y en esta reu-
nion se constato la importante apuesta
que esta Sociedad hace por la investi-
gacion cientifica en el ambito de la

Atencién Primaria. Para favorecer

dolégico en sus actividades, el
compromiso con la mejora conti-
nua y con los principios de innova-
cion y desarrollo, la orientacion a
resultados y facilitar la integracion
entre todos los médicos generales
y de familia. En este sentido y en
favor de la unidad de la profesion,
se puso de manifiesto el respaldo
de la SEMG a una via rapida para
homologar el titulo de los mas de
6.000 licenciados pre-95, médi-
cos que se encuentran en una
situacion anémala al carecer del
titulo de la especialidad de
Medicina de Familia.

Prioridad: formacion de calidad

Ademas de trabajar por el
mejor y mas adecuado desarrollo
cientifico y profesional de la medi-
cina en primera instancia y de los
profesionales que la realizan, sien-
do referencia en la defensa de la
profesion, la SEMG siempre se ha
definido por una apuesta decidida
en la formacion médica continua-
da y por la promocion de la equi-
dad como factor determinante en
la atencion sanitaria. La formacion
médica continuada de calidad
siempre ha sido una prioridad para
la SEMG vy, en este sentido, tam-
bién se destacé su innovacion en
cuanto a formatos y modalidades,
apoyandose en las facilidades de
las nuevas tecnologias, la calidad

de sus congresos y la participacion

Nuevas responsables
en Canarias y Navarra

Sandra Morales (SEMG-Canarias)

En Canarias, la doctora Sandra
Morales se sitda al frente de esta socie-
dad cientifica con el firme propdsito de
defender la dignidad profesional y la
calidad de la AP canaria en favor de
una mejor asistencia a los ciudadanos.
El objetivo de la SEMG en Canarias
radica en defender la capacidad resolu-
tiva del primer nivel asistencial e impul-
sar la actividad docente e investigado-
ra en esta comunidad.

En Navarra, asume la labor directi-
va de la SEMG la doctora Maite
Gomara, cuya principal motivacién

Maite Gomara (SEMG-Navarra)

empieza por dar a conocer el trabajo
de esta sociedad cientifica en la comu-
nidad y volcarse de lleno en la forma-
cion continuada. La AP navarra tam-
bién afronta retos importantes, como
declara la doctora Gomara, entre ellos
la falta de médicos en la comunidad y
las desigualdades entre los médicos
rurales y los que prestan sus servicios
en zonas urbanas. Ambas doctoras
también destacan la alta carga burocréa-
tica como una de las principales trabas
en el trabajo de los médicos generales
y de familia en sus comunidades.

la labor investigadora del profesio-
nal, se impulsard la actividad del
Grupo de Metodologia y Apoyo a
la Investigaion (MAI) y se trabajara
por disponer del doble de investiga-
dores de los que hay actualmente.
Por esta razon, se han diversificado
propuestas e iniciado estudios pio-
neros de investigacion, como el
relativo a interacciones farmacolé-
gicas y otros estudios observacio-
nales en materia de ecografia.

Lideres en ecografia

En este campo se ha iniciado el
diseno de un plan estratégico
especifico, para lo que se ha esta-
blecido la ampliacién del equipo
directivo de la Seccion de Ecogra-
fia de la SEMG vy se ha aprobado la
constitucion reglada de la Escuela
Espafiola de Ecografia Clinica, que
coordinard a todas las escuelas
autonémicas. Ademas, la SEMG vy
la Sociedad Espanola de Ecografia
(SEECO) han acordado el progra-
ma Formacién y Acreditacion en
Ecografia (FAE), precursor en la
programacion de actividades de
formacién en ecografia clinica y
en la acreditacion del nivel de
conocimientos obtenido por los
participantes en esas actividades.
El programa FAE fue presentado
en el marco del IX Congreso
Internacional de Ecografia Clinica
celebrado recientemente en la ciu-

dad de Caceres.
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“Si hay una cosa que nos diferencia
claramente del resto de sociedades
cientificas, es nuestra Fundacién SEMG
Solidaria”, se felicitaba el doctor
Benjamin Abarca al asumir el cargo de
presidente de la SEMG. Una seccién
de esta sociedad cientifica que se cons-
tituyo en el afo 2000 como respuesta
de la SEMG a las necesidades de los
profesionales sanitarios de aquellos
paises que no disponen de un sistema
sanitario avanzado y que cuentan con
una situaciéon precaria, sin posibilida-
des de desarrollo econémico, técnico y
social y donde el personal sanitario
tiene dificultades para acceder a la
formacién médica, a pesar de sus
esfuerzos, y para actualizar sus conoci-
mientos cientificos. La actividad de la
Fundacion se ha centrado basicamente
en territorio iberoamericano, donde
para el doctor Abarca “se fortalecen los
lazos culturales que nos unen”.

La direcciéon de la Fundacién ha
sido asumida recientemente por el doc-
tor José Manuel Solla, sucesor en el
cargo del doctor Alberto Freire, quien
afronta esta nueva etapa con el propo-
sito de consolidar las fuertes relaciones
institucionales establecidas durante

NOTICIAS SEMG

SEMG Solidaria, ocho anos de trabajc

estos anos y, sobre todo, impulsar y
potenciar las colaboraciones con otras
sociedades cientificas para trabajar por
una asistencia sanitaria de calidad para
la sociedad iberoamericana y facilitar la

UTE.

IAS

Ambulancia donada dentro
de las “brigadas médicas solidarias”

formacion y actualizaciones médicas
de calidad a los profesionales iberoa-
mericanos. En este sentido, la SEMG es
la promotora de la creaciéon de la
Unién Iberoamericana de Médicos
Generales y de Familia, en la que estan
representadas entidades homoélogas de
algunos paises iberoamericanos. Y en

concreto en Nicaragua, uno de los pai-
ses mas pobres del continente, cabe
destacar el acuerdo que la SEMG firmé
en 2006 con el Ministerio de Salud de
la Republica de Nicaragua, a través del
cual esta sociedad cientifica se convir-
ti6 en proveedora de formacién para
médicos locales.

Formacion sobre el terreno

El doctor Freire, que ha pasado a
ocupar la vicepresidencia de la Fun-
dacion, explica cémo el método de
impartir formacion sobre el terreno es
el que mas se ajusta a la filosofia de
SEMG Solidaria, puesto que es
una herramienta clave para
trabajar por el beneficio
global de la sociedad vy
proporcionar a los médi-
cos iberoamericanos la
posicion desde la que
poder liderar ellos mismos
los cambios sanitarios de su
propio pais.

Nicaragua también ha sido escena-
rio de las “brigadas médicas solidarias”
realizadas en los dltimos afos que, a
cargo de un grupo de facultativos, han

Congreso Iberoamericano,

formacion

Un afio mds, se acerca el momen-
to de participar junto a los médicos
iberoamericanos del encuentro cien-
tifico que la Union Iberoamericana
de Médicos Generales y de Familia
organiza anualmente junto a la socie-
dad nacional del pais de desarrollo
del Congreso, con la colaboracién
de la SEMG vy su Fundacién SEMG
Solidaria.

En esta ocasion, es la Sociedad
Dominicana de Médicos Generales,
presidida por el doctor Rafael
Pimentel, la encargada de
auspiciar el VI Congreso
Iberoamericano y Il Do-
minicano de Meédicos
Generales y de Atencion
Primaria que tendra lugar
en la localidad de Juan
Dolio los préximos 20, 21 y
22 de noviembre.

Ademas, algunos de los contenidos
practicos programados se ampliardn a
otros lugares dentro de la Republica
Dominicana, como la capital Santo
Domingo, o las ciudades de La Vega y
Barahona, donde se desarrollaran talle-
res precongresuales el dia anterior a la
inauguracion sobre introduccién a la
ecografia, exploracion neuroldgica y
exploracion vascular. La calidad y

se trataran
contenidos de
interés practico y
cientifico

de calidad

diversidad del programa cientifico
son una prioridad de este Congreso,
que a través de diversas mesas
redondas realizara un andlisis de la
situacion sanitaria del pais, de su
atencion primaria en salud (APS), de
las perspectivas de este primer nivel
asistencial en la regién Iberoamerica-
na vy del papel que cumplen las socie-
dades cientificas de médicos de AP.
Otros contenidos de interés prac-
tico para aquellos profesionales
que realizan la medicina en
primera instancia ocupa-
ran los talleres sobre
ecografia, reanimacion
cardiopulmonar, habili-
dades en ORL, explora-
cion neurolégica y vas-
cular, lectura radiolégica-
toracica, interpretacion del
ECG o aspectos de iniciacion

a la investigacion cientifica.

Propuesta de la OMS

La doctora Cristina Nogueira,
representante de la Organizacién
Mundial y la Panamericana de la
Salud (OMS/OPS) pronunciarda la
conferencia magistral el jueves 20 en
el transcurso del acto de inauguraciéon

bajo el titulo Un sistema de salud
basado en la APS y una APS orientada
a la comunidad y también participara
en una de las mesas redondas con
una ponencia acerca de la propuesta
de la OMS para la atencién primaria
en salud del continente americano.

Ademas, se trataran temas de inte-
rés actual en atencién primaria como el
tratamiento de la ansiedad y la depre-
sion, los nuevos retos académicos en
las universidades de Medicina, la situa-
cion actual de la tuberculosis en Ibe-
roameérica, su abordaje desde Atencion
Primaria, su diagnéstico y actualizacio-
nes terapéuticas u otras actualizaciones
del médico general y de familia (la
practica de cirugia menor, abordaje de
otras enfermedades respiratorias, ma-
nejo de crisis hipertensivas o primeros
auxilios en lesiones).

Para el doctor José Manuel Solla,
presidente de la Fundacién SEMG
Solidaria, mantener este Congreso, que
alcanza este afo su sexta edicion, ya es
todo un éxito. Su celebracion es solici-
tada por los propios colegas iberoame-
ricanos y las sociedades cientificas a las
que representan y sirve de elemento de
cohesion para la profesion médica en
la region y para aumentar el nivel cien-
tifico de la zona.

“si algo nos
diferencia del
resto, es SEMG
Solidaria”

Octubre del 2008

acercado al pais centroamericano for-
macion continuada a los colegas locales,
campanas de atencion a la infancia
sobre asma, implantacion de marcapa-
sos, centenares de exploraciones eco-
graficas realizadas, ambulancias y mate-
rial quirdrgico y farmacéutico donado.

Una nueva etapa

La Fundacion SEMG Solidaria inau-
gurd el pasado mes de marzo su pro-
yecto de mayor envergadura hasta el
momento y donde se han vertido los
esfuerzos de mucha gente: la Unidad
Clinico-Docente de Ciudad Sandino en

Nicaragua, desde la que se faci-
lita atencion sanitaria a la
poblaciéon asi como se
imparte formaciéon médi-
ca continuada para los
profesionales iberoameri-
canos. El doctor José
Manuel Solla, por su parte,
destaca que la Unidad
Clinico-Docente representa un
proyecto real que contribuira sin duda
a mejorar la salud de la poblacién y a
aumentar el nivel cientifico del sector
sanitario en toda la region.

Imagen de la Unid:

Apariencia de las
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o e ilusion por otra realidad sanitaria

La construcciéon de la Unidad

Clinico-Docente en la poblacién de
Ciudad Sandino, cerca de Managua
(Nicaragua), ha sido el proyecto mas
emblematico hasta el

momento de

Material donado a la Unidad Clinico-Docente

SEMG Solidaria, concentrada ahora en
dotar al centro de la operatividad y fun-
cionalidad necesarias y deseadas para
poder exportar y extender el modelo a
otros paises de condiciones sanitarias
similares a Nicaragua. Para este propo6-
sito se establecera un periodo de roda-
je de la Unidad en Ciudad Sandino de
dos anos, tal y como ha explicado el

Jnidad Clinico-Docente de Ciudad Sandino en construccion

e las instalaciones de la Clinico-Docente en su inauguracion

doctor José Manuel Solla, presidente
de la Fundacién SEMG Solidaria.

Quienes lo hicieron posible

La realizacion del proyecto ha
aunado los esfuerzos de algunas enti-
dades e instituciones que supieron
reconocer los beneficios que este pro-
yecto proporcionaria a la poblacién
nicaragliense y a los médicos iberoa-
mericanos, sin cuya colaboracién la
construccion de la Unidad no habria
sido posible. Apoyaron su propésito la
Junta de Comunidades de Castilla-La
Mancha, la Junta de Extremadura, la
propia SEMG, la Fundaciéon Socio-
Sanitaria de Castilla-La Mancha para la
Integracion Socio-Laboral del Enfermo
Mental (FISLEM), el Instituto Galego
de Andlise e Documentacion Inter-
nacional (IGADI) y el Ayuntamiento
de Allariz, entre otros.

Del mismo modo, algunas socieda-
des cientificas se han sumado al pro-
yecto solidario y han querido contri-
buir con la Unidad Clinico-Docente.
La Sociedad Espanola de Cirugia Oral
y Maxilofacial (SECOM) hizo una
donacién importante de material de

Contexto
y politico

La realidad sanitaria al otro lado
del Atlantico se perfila sembrada de
injustas desigualdades, muy evidentes
en Nicaragua en concreto. Se trata de
un pais con un contexto sociosanita-
rio especialmente fragil para enferme-
dades infecciosas, acentuado por el
dificil acceso de la poblacion a los
medicamentos.

Un escenario social que es escapa-
rate de la pobreza extrema, donde el
agua contaminada es responsable y
fuente de transmisiéon de
muchas enfermedades por
la falta de redes adecua-
das de saneamiento. La
desnutricion es otra gran
grieta por la que se res-
quebraja la salud nicara-
gliense. La mayoria de
familias, con una media de
seis hijos, no tiene acceso a una
alimentacién basica adecuada, una de
las principales causas de la morbimorta-
lidad infantil en casos crénicos y extre-
mos. En este panorama desolador,
viven y trabajan los médicos nicara-
glienses carentes de medios clinicos y
con grandes dificultades para acceder a
la formacién y actualizacion médicas,
debido a las carencias estructurales y
econémicas.

un contexto
socio-sanitario
escaparate de la
pobreza

odontologia y también la Sociedad
Espafiola de Neumologia y Cirugia
Tordacica (SEPAR) ha facilitado la dota-
cién de un Area de Respiratorio que
ya se ha beneficiado

a la vez que cursos practicos sobre el
funcionamiento del espirémetro del
que dispone la Unidad Clinico-Docente,
donacion precisamente de la SEPAR, y
visitas a pacientes.

de un espirometro y
una donacién para
implementar politicas
de mejora en la aten-
ciébn a pacientes con
enfermedades respira-
torias. Ademas, es esta
sociedad cientifica la
que se encarga tam-
bién de ofrecer forma-
cion en neumologia, a
través de la rotacion
por la Unidad de neu-
mologos espafioles que
ayudaran en la docen-
cia y asistencia a los
colegas nicaragiienses.
Este fue el caso de la
doctora Isabel Blanco,
neumologa del Hos-
pital Clinic de Barcelona, que el pasado
mes de septiembre viajo a Nicaragua
donde permanecié tres semanas. Su
labor se centré en impartir charlas
sobre aspectos basicos de neumologia,

sanitario
dificil

Por si todo esto fuera poco, las difi-
cultades politicas del pais afectan tam-
bién en ultimo término a la salud de la
poblacion nicaragliense. Sin ir mas
lejos, el Parlamento nicaragiiense dero-
g6 hace un ano el aborto terapéutico,
considerado un retroceso global por
parte de la Organizacién Panamerica-
na de la Salud (OPS), hecho que
aumentara, segun esta organizacion, el
riesgo de mortalidad en mujeres emba-

razadas con enfermedades previas

o agravadas por el embarazo,
de aquellas en que el emba-
razo en si representa un
riesgo, y de los riesgos de
aborto en condiciones
inseguras, por no men-
cionar los casos de ninas
embarazadas (situacion de
riesgo) o las consecuencias
para los nifos que puedan que-
dar huérfanos. Ademas, actualmente el
pais vive un momento convulso y com-
plicado en que existe una clara repre-
sion hacia las intervencionese solidarias
y de cooperacion y las sedes de 17
oenegés europeas han sido allanadas
este mismo mes.

A pesar de las dificultades, el com-
promiso de SEMG Solidaria permanece
intacto y su proyecto prosigue camino.

presidente de SEMG-Solidaria

Extender el modelo

A partir de ahora
que la construccion
de la Unidad ya es
una realidad, el mode-
lo de cooperacion
alcanzado con estas
sociedades cientificas
quiere extenderse a
otras, como explica el
doctor José Manuel
Solla, en especial a las
dedicadas a pediatria
y ginecologia, dado
que son las especiali-
dades que tienen ma-
yor demanda.

En este sentido, ya
han comenzado las conversaciones con
la Sociedad Espafiola de Ginecologia y
Obstetricia (SEGO) y también con la
Asociacion Espafnola de Pediatria de
Atencion Primaria (AEPAP).

José Manuel Solla,

Retrato
de tres
realidades

Imagen del documental Los anillos del alma

Las diferencias en la atencién sanita-
ria a la que una persona tiene acceso
seglin sea su nivel social y econémico
se acentdan cuanto mas pobres son los
paises. La pelicula documental Los ani-
llos del alma, escrita y producida por el
doctor José Manuel Solla, ofrece un
ejemplo de como esta situacion se vive
en Nicaragua, uno de los paises mas
pobres de toda América. El filme retra-
ta la salud y la enfermedad desde tres
estratos sociales distintos: una doctora
que lucha por conseguir tratamiento
para la enfermedad rara que padece,
un hombre adinerado que se somete a
multiples pruebas y una madre sin
recursos, que lucha por la mejor salud
para su hija.
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El alto nivel cientifico distingue al
Congreso Internacional de Ecografia

La celebracién del IX Congreso
Internacional de Ecografia Clinica, que
tuvo lugar en Caceres los dias 9, 10 y
11 de octubre, concluyé con una sen-
saciébn muy positiva en cuanto a la par-
ticipacion y alto nivel cientifico
de las actividades, como ha
manifestado el doctor Fernando
Pérez Escanilla, presidente del
Comité Organizador. De hecho,
como explica el doctor Pérez
Escanilla, “casi nos falté tiempo
y espacio para que los partici-
pantes profundizaran cuanto
quisieran en la préctica y cono-
cimientos del uso tan versatil
del ecografo”. El encuentro con-
greg6 ademas a expertos interna-
cionales como son el doctor
Michel Teboul y Giancarlo Dolfin,
entre otros.

Alto nivel cientifico

Entre los contenidos cientifi-
cos del Congreso, en que se
abordaron mudiltiples aspectos y
aplicaciones del estudio clinico-
ecogréfico, el presidente de la
Seccién de Ecografia de la
SEMG, el doctor Javier Amords,
destacaba las mesas destinadas

Sociedad ltaliana de Ginecologia y
Obstetricia (SIGO), se refieren al uso
de la ecografia ducto-radial en la
mama, que permite guiar una interven-
cién quirdrgica mas selectiva que la

de aumentar en ndmero respecto a
otros anos, algo que demuestra el cre-
ciente interés por esta técnica diagnoés-
tica, destacaron por su calidad, pese a
que en algunos casos se trataba de
médicos que llevan menos de

al uso abdominal, urolégico y
pediatrico, o en la cadera del
adulto. Asi como las actualiza-
ciones en el estudio de la mama, a
cargo del doctor Giancarlo Dolfin, gine-
c6logo y cirujano en Turin. Las nuevas
aportaciones del doctor Dolfin, recién
presentadas en el 84¢ Congreso de la

Imagen del taller de punciones ecodirigidas

nodulectomia en el tumor mamario: la
lobectomia. También el taller practico
de punciones ecodirigidas tuvo muy
buena acogida entre los participantes y
las comunicaciones cientificas, ademas

Cita en Toledo

Toledo es la sede elegida para cele-
brar el 132 Congreso Castellano-
Manchego de Médicos Generales y de
Familia los proximos 14 y 15 de noviem-
bre, cuyo programa cientifico se dedica,
en esta ocasion, a abordar la
enfermedad de la diabetes de
manera monogréfica.

El viernes, las activida-
des comienzan con un
taller sobre diabetes melli-
tus y enfermedad corona-
ria para después continuar
con otra actividad en la que
intervendrd la Asociacién de
Pacientes Diabéticos. La manana
del sdbado estard destinada a dos
mesas de debate. Por una parte, en la
primera se trataran los avances tera-
péuticos en esta enfermedad, el mane-
jo y habilidad en su tratamiento en refe-
rencia al papel de la AP y el estudio de

monografia
sobre diabetes
y contenidos
culturales

un nuevo tratamiento oral hipogluce-
miante. La segunda mesa tratara la rela-
cion de la diabetes con enfermedades
cardiovasculares, las complicaciones
macrovasculares y dltimos objetivos
terapéuticos.
Por la tarde del sabado, se
desarrollara el taller Manejo
del paciente diabético con
disfuncion eréctil, para
dar paso a los contenidos
culturales del Congreso
con la visita al Museo
Victorio Macho y la mesa
cultural que versard sobre El
Greco vy su relacién con los médi-
cos, la dieta y la cultura en su contexto
historico. La conferencia Entre la tradi-
cién y la modernidad: la medicina en la
Corona de Castilla en tiempos de El
Greco vy la posterior cena de clausura
pondran punto final al encuentro.

un aho trabajando con la ecogra-
fia, explica el doctor Amorés.

Implantacion en AP

La situacion real del nivel pri-
mer asistencial respecto a la
extension del uso de la ecogra-
fia clinica fue tema abordado en
la mesa redonda que cerraba el
programa cientifico: Implanta-
cion de la ecografia en Atencion
Primaria. En una ponencia muy
atractiva, Damaso Villa, director
gerente del Servicio Extremeno
de Salud (SES), hizo una revi-
sion de la situacion y extension
del uso del ecégrafo en el pri-
mer nivel asistencial de esta
Comunidad Auténoma que al-
canza al 20% de los médicos de
atencion primaria, al margen de
su empleo a nivel ginecoldgico.

Extremadura se sitda a la
cabeza en dotacion de ecdgra-
fos de los centros de salud, en
proporciéon con la poblacion,
realidad que, como explica el
doctor Pérez Escanilla, respon-
de a la voluntad de la administracion
ante las caracteristicas de dispersion
demografica de Extremadura, de que-
rer hacer llegar la ecografia a todo el
mapa de la Comunidad.

Catedras:
nuevo Curso

El nuevo curso académico 2008-2009
ha llegado también a las Cétedras univer-
sitarias de la SEMG. En Zaragoza, la
Cétedra SEMG-Pfizer de Estilos de Vida y
Comunicacién en Salud ha puesto en mar-
cha una actividad de pregrado para los
dias 26, 27 y 28 de noviembre para tratar
temas de estilos de vida y comunicacién
con los estudiantes. En postgrado, se pre-
para la creacion de unas sesiones de
expertos para conocer el grado de acuer-
do en la comunicacion médico-paciente.

La Catedra SEMG de Medicina de
Familia de la Universidad de Santiago reto-
ma para el pregrado los talleres de intro-
duccién a la ecografia, habilidades en
ORL, cirugia menor, RCP avanzada... Y
entre las actividades de postgrado, un
curso mixto sobre enfermedad cardiovas-
cular, actividades internacionales solida-
rias, el Campus SEMG o una jornada dedi-
cada a los médicos en formacion.

Formacion y Acreditacion
en Ecografia (FAE)

Durante el desarrollo del IX Con-
greso Internacional de Ecografia
Clinica, tuvo lugar la presentacion
del programa comun FAE, convenio
alcanzado entre la SEMG vy la
Sociedad Espanola de Ecografia
(SEECO), firmado por sus respecti-
vos presidentes, el doctor Benjamin
Abarca y el doctor Eugenio Cerezo.
Se trata de un acuerdo pionero para
programar las actividades de forma-
cion en ecograffa clinica y acreditar
el nivel de conocimientos obtenido
por los participantes en esas activida-
des. El programa FAE cuenta con
una serie de criterios de utilidad para
establecer distintos niveles acreditati-
vos en la formacion de ecografia cli-
nica en linea con los que existen en
Europa: formacién general, avanza-
da y de experto. Incluye actividades
formativas, entre otras, de ecografia
abdominal en adulto, general del
nino, uroldgica, ginecologica, mus-
culo-esquelética, etcétera.

Encuentro
galaico-astur

La Sociedad Gallega de Médicos
Generales y de Familia (SEMG-Galicia)
ya tiene planificadas las actividades for-
mativas que se desarrollaran en la
Comunidad en los proximos meses,
incluyendo el encuentro interautono-
mico, que en esta ocasion, reunird a
médicos gallegos y asturianos en
marzo de 2009. Ademas, en el préximo
trimestre son varios los cursos progra-
mados por SEMG-Galicia. Los de
Exploracion vascular y Ecografia urologi-
ca tendran lugar en Allariz (Ourense)
los dias 24 y 25 de octubre. Ademas,
en noviembre se llevaran a cabo dos
talleres practicos de cirugia menor
ambulatoria, el dia 13 en Vigo y el 14
en Pontevedra. Asimismo a Galicia lle-
gara el curso Busqueda bibliogréfica y
gestion de referencias bibliogréficas,
que cuenta con el aval del Instituto de
Salud Carlos 111
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Presentados los comités Primaria se redne con
del Pacto por la sanidad

El ministro de Sanidad y Consumo,
Bernat Soria, ha puesto en marcha el
trabajo de los seis comités que se han
constituido para configurar el que quie-
re que sea un Pacto de
Estado por la Sanidad.

En primer lugar, el
Comité de Politicas de
Recursos Humanos esta
destinado a elaborar una
propuesta de politica
comin que defina las
necesidades del sistema
y su adecuada planifi-
cacioén. Por otra parte,
el Comité de Cartera
Comun de Servicios Sani-
tarios y Unidades de
Referencia del SNS tendra como finali-
dad alcanzar un consenso sobre los cri-
terios de mejora y ampliacion de la
Cartera de Servicios comunes. El de
Politicas para la Racionalizacién del

HOY

Gasto Sanitario, trabajara con el objeti-
vo de buscar la eficiencia y la racionali-
zacion de los gastos para mantener sos-
tenible la financiacion del sistema. El
Comité de Politicas de
Salud Pdudblica, estara
destinado a definir una
politica comin en este
campo. El Comité de
Politicas de Calidad e
Innovacion mantendra
relacion estrecha con
los profesionales y pa-
cientes para asegurar la
presencia permanente
de la calidad y la inno-
vacion en las distintas
politicas del sistema
sanitario publico. Y por dltimo, el
Comité de Politicas de Salud sobre el
Consumo de Drogas, buscard consen-
sos para vencer el consumo mediante
una adecuada asistencia sanitaria.

Bernat Soria
Ministro de Sanidad y Consumo

Contra la burocracia

El Consejo Médico Extremefo de
Atencion Primaria aprob6 en su dltima
reunion un primer documento de ané-
lisis y propuestas concretas para com-
batir uno de los mayores problemas de
las consultas, que es "la excesiva buro-
cracia", para lo cual son necesarios
cambios organizativos. Este requisito
administrativo "es responsable en gran
medida de la ineficiencia de la aten-
cién primaria actual y del sentimiento
de frustracion que sufren muchos de
los profesionales de este nivel asisten-
cial', senala este 6rgano. El Consejo
Médico, constituido el pasado mes de
junio e integrado por las tres socieda-
des cientificas de atenciéon primaria

DIARIO MEDICO

Indemnizacion

La Administracion no puede disminuir
injustificadamente el nimero de pacien-
tes asignado un médico. Asi lo ha senala-
do el Tribunal Superior de Justicia de
Castilla y Ledn, que ha condenado al
Instituto Nacional de Gestion Sanitaria a
indemnizar a una médico de primaria
por la pérdida retributiva que sufrié. La
recurrente se vio privada de casi doscien-
tos pacientes al incrementarse en una
plaza el nimero de médicos de familia
que trabajaban en su centro. Por ello
reclamé la pérdida sufrida en concepto
de complemento de productividad fija
por poblacién.

(SEMG, SEMERGEN y SEXMFYC), junto
a la recién agregada de pediatria (SPA-
PEX), el sindicato médico (Simex) y los
Colegios Oficiales de Médicos de
Caceres y de Badajoz. Su objetivo
principal es "impulsar mejoras en la
sanidad de este dmbito en nuestra
comunidad auténoma", explica. El
documento sera presentado a los res-
ponsables del Servicio Extremefo de
Salud para su puesta en marcha a
corto plazo. Desde los médicos de AP
urge la necesidad de introducir cam-
bios organizativos fundamentales para
poder desarrollar las tareas propias
que les pide la sociedad del siglo XXI'y
alcanzar la calidad deseada.

DIARIO MEDICO

Estatutario

La entrada en vigor del Estatuto
Basico del Empleado Publico sigue
teniendo consecuencias para el perso-
nal estatutario de los servicios de salud.
El Tribunal Supremo ha dictado un
importante fallo para el personal estatu-
tario al permitirle el acceso al recurso
de casacién para cuestiones relativas al
inicio y extincion de su contrato. El auto
es relevante porque abre una via que
hasta ahora estaba vetada para el esta-
tutario. El Supremo revoca su anterior
doctrina que limitaba el acceso al fun-
cionario de carrera por aplicacion del
Estatuto del Empleado Pudblico.

el PP en el Senado

La portavoz de Sanidad del Grupo
Popular en el Senado, Dolores Pan, y
la senadora por Zamora, Elvira
Velasco, se han reunido con las tres
Sociedades Cientificas de Atencion
Primaria, la Sociedad Espafola de
Medicina Familiar y Comunitaria
(semFYC), la Sociedad Espanola de
Médicos de Atencién Primaria
(SEMERGEN), y la Sociedad Espafiola
de Médicos Generales y de Familia
(SEMG) para tratar, entre otros temas,
las necesidades de los facultativos, la
homologacion de los médicos extran-
jeros, las plazas MIR, la aplicacion de
la AP21 y el Real Decreto sobre
homologacion.

El doctor Benjamin Abarca, presi-
dente de la SEMG, ha sefalado que
estas reuniones, que tal y como han
acordado ambas partes van a ser
periddicas, son “necesarias, ya que
siempre es interesante que los partidos

EL MEDICO DIARIO MEDICO

politicos reclamen la opinion de los
profesionales”. Por su parte, el doctor
Luis Aguilera, presidente de semFYC,
ha destacado que estos encuentros
"permiten presentar un trazado de las
grandes lineas de la Atencién Primaria
y son positivos, ya sea con partidos
politicos que estén en el poder o en la
oposicion”. El presidente de SEMER-
GEN, el doctor Julio Zarco, ha desta-
cado el principal objetivo de la reunion
que ha sido, tal y como él mismo ha
sefalado, los recursos humanos “en-
caminados fundamentalmente a tres
cuestiones, las necesidades de los
médicos, el Real Decreto de homolo-
gacion, y la homologacién de los
médicos extranjeros”.

Sobre la homologacién de los
médicos extranjeros, las tres socieda-
des se han mostrado de acuerdo en
que se establezcan unos criterios a la
hora de llevarla a cabo.

65 horas con el médico

La Organizaciéon Médica Colegial
(OMC) y la Confederacién Estatal de
Sindicatos Médicos (CESM) reclaman al
Gobierno mds contundencia contra la
directiva europea de trabajo que podria
alargar la jornada laboral del médico
hasta las 65 horas. Las dos dudan de la
voluntad real de rechazo del parla-
mento espanol y piden que luche contra
la reforma de la directiva de la Euro-
camara que se decidird en diciembre.
Por su parte, el ministro de Trabajo e
Inmigracion, Celestino Corbacho, ha
sefalado que el Gobierno espanol esta
liderando en el Parlamento Europeo
el "descuelgue" contra la iniciativa.
Mientras, en el Consejo de Europa no

=<ACTA SANITARIA

Descansos

El Tribunal Superior de Justicia de
Castilla y Le6n ha fallado a favor de
una médica de Atencion Primaria, en
relacion con los descansos laborales,
ratificando la sentencia que habia dic-
tado un Juzgado de Palencia y desesti-
mando el recurso del SACYL. En con-
creto, la sentencia dice que debe res-
petarse el derecho al descanso entre
jornada y jornada y postguardia esta-
blecido en la Directiva 003/88/CE del
Parlamento Europeo y del Consejo de
4 de noviembre de 2003 (11 horas
entre jornada y jornada y 35 horas tras
las guardias de sabado o domingo).

hay matices sobre los cambios en la
directiva de trabajo, a pesar de que se
ha convertido en un motivo de presion
entre los diferentes gobiernos de
Europa: siguen adelante las jornadas
semanales de 65 horas para los médicos
(opt-out) y el tiempo inactivo de las guar-
dias se entiende como periodo de
descanso. Francia e ltalia han seguido
apoyando sin matices el alargamiento
voluntario de la jornada laboral para los
profesionales sanitarios, un cambio en la
politica laboral de ambos paises que se
ha hecho realidad desde las pasadas
elecciones y que tiene mucho que ver
con el déficit de recursos humanos que
padecen ambas republicas.

Vacunacion

El MSC recomienda la vacunacién
frente a la gripe a los mayores de 65
anos y otros grupos de riesgo para preve-
nir la enfermedad y evitar complicacio-
nes mas graves. El tratamiento de la gripe
se basa en tomar medidas para aliviar
sintomas, acentuar el reposo, beber agua
y zumos en abundancia y tomar antitér-
micos (siempre que no tengan contrain-
dicaciones). Ante el inicio de las campa-
nas de vacunacion, el MSC recuerda que
la gripe es una enfermedad respiratoria
aguda causada por un virus, por lo que
los antibiéticos no son efectivos y su uso
puede crear resistencias al farmaco.
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OPINION

Capeando el temporal

Dr. Francisco José Saez Martinez

Existe en estos momentos en Espana
un viento de reforma de la reforma de
Atencién Primaria, con alusiones al “ago-
tamiento” del modelo (por cierto, no de-
sarrollado del todo en ningun sitio, pero al
gue rapidamente le han colgado el cartel
de “tradicional” para satisfaccion de los
“antiguos y tradicionales” médicos de
cupo), al descontento de los profesiona-
les, a la vuelta al hospitalocentrismo (con
los manifiestos de los “popes” hospitala-
rios de falta de resolucién de la primaria y
el “cargar” la culpa a la misma del aumen-
to de las urgencias asociado a la aparicién
de nuevos hospitales en mudiltiples luga-
res), al auge de la medicina “Burger King”
(quiero dos de andlisis, uno de citologias y
un ramito de gelocatil) y movido por la
escasez presupuestaria.

Como no podia dejar de ser menos,
en la Comunidad de Madrid se ha abier-
to el meldén de la discusion.

El Gobierno auténomo, encadenado a
su propuesta de crear 56 nuevos centros
de salud en esta legislatura y maniatado
por el recorte presupuestario originado
por la crisis econdmica, esta pensando la
forma de hallar la cuadratura del circulo y
unir sus necesidades a la innovacién. Por
eso se mira a Cataluia, el laboratorio de
los ensayos sanitarios, el lugar donde con-
viven casi 48 modelos distintos de aten-
cion sanitaria y se plantea la posibilidad de
importar el modelo de las EBA (entidades
de base asociativa, subespecie de coope-
rativa de sanitarios para gestionar una
zona basica de salud) y recuperar la vieja
idea de las Gerencias Unicas (tampoco
nunca probadas del todo y pendientes de
evaluar), con la intencién de transferir gas-
tos y responsabilidades.

Esta propuesta, seria desde el punto
de vista intelectual pero inconsistente
desde el real, ha generado la aparicion

Presidente de SEMG-Madrid

(muy bien aprovechada por sectores de
oposicion politica al gobierno de Espe-
ranza Aguirre) del fantasma de la privati-
zacion, que en esto momentos campa
por los centros de salud madrilefios, con
la creacion de “coordinadoras anti-privati-
zacion”, la resurreccion de la coordinado-
ra de Equipos de AP (entidad de los 80
que parecia extinguida) y la agitacién de
todos los miedos posibles (ceses de
funcionarios, despidos y subcontrata-
ciones, desaparicion de Gerencias,
integracion en hospitales para hacer
guardias de puerta...).

Tal y como esta el patio, desde SEMG-
Madrid intentamos capear el temporal y
también nos hemos agrupado (debe ser la
cercania del invierno) con otras muy
diversas sociedades cientificas y sindica-
tos (pediatras, enfermeros, médicos de
familia y comunitarios, farmacéuticos de
area, sindicatos profesionales...) para

Analisis de la autogestion

Recientemente, hemos observado
c6mo han “vuelto” a salir a la luz pdblica,
orquestados por distintas administracio-
nes sanitarias autonémicas (basicamente
Cataluia y la Comunidad de Madrid), las
nuevas iniciativas para implantar los
modelos de “autoempleo” para la gestion
sanitaria en el marco de la Atencién
Primaria (AP). Estas iniciativas, ofrecidas
como alternativas para hacer frente a la
situacion actual de la AP, y que pretenden
enfrentarse a los nuevos retos y necesida-
des y dar respuestas a viejos problemas,
vienen avaladas por expertos que afirman
que la autonomia de gestion, es una de
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las mejores férmulas para intentar volver a
ilusionar a los profesionales de AP, conju-
gando un determinado grado de autoor-
ganizacion, decision, e incluso margen de
maniobra presupuestaria.

Como podemos comprender, estas
iniciativas, independientemente de sus
connotaciones profesionales, se encuen-
tran enmarcadas dentro de la aplicacion
de determinadas politicas sanitarias, lo
que genera, casi de forma automatica, un
debate politico e ideolégico “intenso”
sobre sus consecuencias, entre las que se
incluye la supuesta tendencia privatizado-
ra de los servicios publicos sanitarios.

La limitada experiencia y las escasas
publicaciones que sobre este tema exis-
ten nos han obligado a crear un grupo de
trabajo, constituido por profesionales con
acreditada solvencia y experiencia, para
llevar a cabo un andlisis de situacion y de
perspectiva de futuro que estos modelos
pueden ocasionar en la AP. El objetivo ini-
cial y principal de este grupo de trabajo es
obtener un documento consensuado, en

el que se recojan las conclusiones y cada
una de las sugerencias obtenidas tras el
minucioso y pormenorizado estudio ana-
litico de los diferentes modelos de “auto-
gestion” planteados hasta el momento, de
los condicionantes, de los agentes que
puedan intervenir, y de sus consecuen-
cias. Este documento servird como fuente
de informacién para la SEMG, en aquellos
foros que deba dar su opinion institucio-
nal y estén relacionados con el tema que
tratamos. El esquema de trabajo incluye
unos determinados pasos:

- crear el grupo de trabajo que ela-
borard un primer documento-informe
(borrador),

- mantener un debate interno, some-
terlo a revision y llegar a nuevos acuerdos,

- completar el documento de trabajo
para su presentacion a la Comision Per-
manente, de la que se recogeran nuevas
sugerencias,

- trasladar las sugerencias previas, la
nueva discusion y elaborar el documen-
to final,
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defender lo bueno del modelo actual, sin
renunciar a modificar el futuro, pero con
participacion de los profesionales, la tnica
forma razonable para conseguir un marco
estable y duradero, que no caiga en aven-
turas, ni en reformas y contrarreformas de
unos contra otros, como sucede en edu-
cacion, y que acabe pagando la salud de
los madrilefos y posiblemente por exten-
sion (las modas empiezan asi) de todos
los espanoles.

en AP

- publicitar institucionalmente dicho
documento.

El documento, objetivo inicial de este
grupo, hard una introduccién al tema,
incluyendo el recuerdo historico y las
experiencias llevadas a cabo en nuestro
pais, intentando buscar referentes europe-
os. Se analizaran y se intentaran definir
los diferentes modelos y su proyeccion
actual, buscando los factores condicio-
nantes, identificando los diversos agentes
que intervienen en su desarrollo, y anali-
zando sus roles. Se intentard llevar a cabo
un completo andlisis del marco normativo
en el que se mueven todos estos proce-
sos, que ha sido fuente de encontrados
debates entre sus defensores y aquellos
grupos que lo ven como un atentado al
modelo actual de cobertura universal
publica. Se describiran los posibles esce-
narios a corto, medio y largo plazo, con
sus consecuencias. Parte importante de
este documento serdn las conclusiones,
resumen y exponente del posicionamien-
to que sus autores manifiesten.
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