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La revista de la SEMG entrega sus premios

El pasado 19 de febrero, la Sociedad Espafola de Médicos Generales y de
Familia (SEMG) celebré su anual entrega de Premios medicinageneralyiefamilia mediante
los cuales la Sociedad muestra su reconocimiento a la labor sanitaria realizada
por empresas, instituciones y personas.

El acto, conducido por el Dr. Pedro Javier Cafiones Garzon, secretario general
de la SEMG, conté con la presencia e intervencién del Dr. Juan José Rodriguez
Sendin, presidente del Consejo General de Colegios Oficiales de Médicos de
Espana.

Repartidos en tres categorias: premios cientificos, premios sociales y profesiona-
les y menciones especiales, algunos de los miembros de la junta directiva de la
SEMG hicieron entrega de diez galardones. Los premiados, tras recibir su correspon-
diente diploma y galardén de cristal, dedicaron unas palabras de agradecimiento.

En el acto se premiaron los mejores articulos cientificos de la revista, a los labo-
ratorios Novo Nordisk y AstraZéneca por sus acciones sociales, a la labor de cola-
boracién con la revista realizada por un grupo perteneciente al Servicio de
Radiodiagnéstico del Hospital de La Princesa, al Comité Nacional para la
Prevencion del Tabaquismo, a Julio Ancochea Bermidez, a Mensajeros de la Paz
y al Dr. José Manuel Solla Camino.
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Los asistentes aplauden en uno de los momentos de la entrega de los Premios 2010

Andlisis de los presupuestos de AP
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Nuevo manual de la SEMG Convenio con el CEEM
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Primera reunion
del Foro de AP

Tras la creacion del Foro de Médicos de Atencion
Primaria (AP) hace poco mds de un mes, los representan-
tes del primer nivel asistencial celebraron en febrero la
primera reunion operativa del organismo, encuentro que
les ha permitido poner en comdn una de las primeras rei-
vindicaciones que van a realizar: que aumente hasta el
25% la partida presupuestaria de cada Comunidad
Autéonoma destinada a AP, asi como también se acordd
que las préximas reuniones se celebraran de forma rota-
tiva en las sedes de las entidades integrantes.
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Las proximas
dos grandes citas

Del 22 al 24 de abril la cita sera en Bilbao, la SEMG
celebra el XI Congreso Internacional de Ecografia
Clinica. En él, ponentes venidos de Francia, Argentina e
Israel, entre otros paises, daran a conocer los dltimos
avances sobre esta técnica diagnéstica. Y, dos meses
después, el XVII Congreso Nacional y Xl Internacional
de Medicina General y de Familia, que ha escogido
como sede Granada, ofrecera la posibilidad durante
cuatro jornadas de que un gran nimero de facultativos
puedan actualizar sus conocimientos.
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Brillante congreso
de SEMG-Aragon

El Colegio de Médicos de Huesca fue el lugar esco-
gido para celebrar las XII Jornadas de SEMG-Aragén y
el X Congreso Interautonémico ‘Pirineos 2010’, en el
cual se dieron cita un centenar de facultativos que asis-
tieron a interesantes sesiones sobre hipertension, disli-
pemia y control metabdlico, ademas de talleres sobre
medicina alternativa, manejo de la EPOC y del asma y
ecografia abdominal. Un Congreso dispuesto a conver-
tirse en un referente de la comunidad aragonesa con la
pretension de ganar adeptos afio tras ano.

Pag. 7

En la sede de la OMC se celebré esta primera reunién del Foro
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El Gnico protagonista... tU mismo

Hace apenas unos dias constitui-
mos el Foro de Médicos de Atencidn
Primaria en un nuevo intento de poner
a la Atencion Primaria (AP) en el lugar
que le corresponde.

Desde la SEMG hemos celebrado
y participado en esta iniciativa, pero al
mismo tiempo hemos mostrado nues-
tra preocupacion por volver a generar
unas expectativas que luego no pue-
dan cumplirse, y, por ello, considera-
mos imprescindible el compromiso
decidido de todas las organizaciones
participantes huyendo de protagonis-
mos y teniendo claro que el Gnico pro-
tagonista de este Foro es el médico vy,
por ende, el Sistema de Salud, que es
para el que estamos pidiendo las mejo-
ras que a nuestro juicio son imprescin-
dibles si queremos garantizar un sistema
sostenible.

No puedo dejar de recordar el esfuer-
zo que supuso la Plataforma 10 Minu-
tos y que consiguié un objetivo nada
baladi: poner encima de la mesa de los
politicos que la AP era una prioridad.
Fruto de ello nacieron los compromisos

LA AGENDA DE LA SEMG

Paseo por las Habilidades

Médicas en Neumologia

8 de abril Tenerife

XI Curso de Iniciacion
a la Ecografia Abdominal

Del 30 de abril
al 9 de mayo

Taller de exploracion arterial

periférica

28 y 29 de mayo

APUNTES

A través del enlace ‘Foro de Ecografia’, de la
pagina www.semg.es, los internautas pueden acce-
der a este grupo que cuenta con diferentes lineas

Allariz (Orense)

Allariz (Orense)

de mejora de la AP en las diversas
Comunidades Auténomas (CC AA) al
albor de la Estrategia AP21 del Minis-
terio. Desgraciadamente, el desarrollo
de estas propuestas de mejora no se ha
realizado ni con la intensidad ni con el
ritmo necesario y fruto de la desespe-
ranza, el cansancio y, a veces, la incom-
prension, algunos de sus mas significa-
dos impulsores han ido abandonando,
pero que no duden de que, lo que ojala
consiga este Foro, tendrd su base en
lo conseguido por la Plataforma 10
Minutos.

Una muestra de lo necesaria que
era la creacion del nuevo Foro es que
las CC AA contindan afo tras afio sin
dotar a la Atencion Primaria de un pre-
supuesto que permita atender nuestras
necesidades y nuestro volumen de tra-
bajo. Algo que hace que nuevamente
centremos nuestra reclamacién en la
necesidad de aumentar hasta el 25% el
presupuesto destinado de AP y dejar
atras la cifra que llevamos anos obser-
vando en las partidas presupuestarias
de entre el 10 y el 17%.

XVII Congreso Nacional y

Ademas de tratar este tema, en este
ndmero os avanzamos nuestro com-
promiso con las nuevas tecnologias
como apoyo a la formacién y espera-
mos en breves fechas tener a vuestra
disposicion un conjunto de herramien-
tas que os faciliten el dia a dia en vues-
tra consulta.

Hemos querido destacar también
la reciente firma del convenio con el
Consejo Estatal de Estudiantes de
Medicina (CEEM), a través del cual se
establece por escrito la amplia cola-
boracién entre ambas entidades y la
importancia que tiene para la SEMG
la educacién y formacién de calidad
de aquellos que en un futuro préximo
se convertiran en los facultativos que
junto con nosotros estaran al frente de
los servicios sanitarios.

Le damos especial protagonismo en
esta edicion a nuestros dos proximos
Congresos, uno mas especifico, el
Congreso de Bilbao, para todos aque-
llos que utilizamos esa espléndida
herramienta que es la ecografia y a la
que muchos se han vuelto adeptos en

XI Internacional de Medicina

General y de Familia

Del 23 al 26 de junio

Formacion y Evaluacion

9 de abril
17 de abril
24 de abril
8 de mayo
29 de mayo
11 de junio

de discusion, en estos momentos mas de 100.

Cualquier usuario puede proponer una nueva tema-
tica o comentar algtin caso, una actividad que, bajo
la premisa de aportar informacién dtil y orientar a
los profesionales en las posibles dudas que puedan
tener ademas permite interactuar entre todos los
usuarios de una forma rapida y comoda.

Sistematizada en Patologia Digestiva
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16 de abril

Granada

BILBAO'2010

Zaragoza

Las Palmas

Toledo

Santiago (A Coruna)
Calpe (Alicante)

de Mo Generales
¥ defamita

Bilbao (Vizcaya)

21 de mayo

el dltimo ano, gracias a la excelente
labor formativa de la Seccion de
Ecografia, y el otro, nuestro punto de
encuentro anual, nuestro Congreso
Nacional e Internacional, que este afio
celebraremos en Granada y en el cual,
si le echdis un vistazo al excelente pro-
grama, no dudo de que nos encontrare-
mos. Os animo a participar activamente
en ambos Congresos con vuestras
Comunicaciones asi como os recuerdo
la importancia de realizar vuestra ins-
cripcién cuanto antes pues como sabéis,
a diferencia de otros congresos, el nues-
tro tiene un ndmero de plazas limitadas.

Para finalizar, permitidme felicitar
de nuevo a los autores de los espléndi-
dos trabajos galardonados por nuestra
revista que hace pocas fechas tuvimos
ocasion de entregar, asi como felicitar
al resto de premiados y muy especial-
mente a aquellos que se destacaron
por la importante labor solidaria reali-
zada con el pueblo de Haiti.

Benjamin Abarca
Presidente de la SEMG

Mas informacion en: www.semg.es

FITyP en Enfermedad Prostatica

Madrid
Madrid

~—at KT CONGRESO._5
INTERNACIONAL
oe ECOGRAFIA CLINICA

Continda abierto el periodo para participar en la
encuesta del Estudio CHABS; Evaluacién de la Salud
Cardiovascular, Entorno Socio sanitario y conductas

preventivas de los médicos de Atencion Primaria de

Centros de Salud del SNS. A través de la pagina
web de la SEMG, se informa de la direccion de
Internet (www.clindemiurg.com/formulariochabs),
donde se ha colgado la encuesta que pretende eva-
luar la afectacion de estas variables en el médico
de Atencion Primaria.
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La SEMG celebra la quinta edicion
de los premios anuales de su revista

Un ano mas, la Sociedad Espafiola
de Médicos Generales y de Familia
(SEMG) ha hecho entrega de los
Premios medicinageneralyefamilia, que su
revista oficial otorga a diversas enti-
dades, empresas y personas que han
tenido especial relevancia en distin-
tos ambitos relacionados con la sani-
dad a lo largo del a”Ro 2009.

La cita de este ano, el 19 de febrero
en el Casino de Madrid, congregé a
miembros de la
SEMG vy a repre-
sentantes de dis-
tintas entidades.
La entrega de la
quinta edicion de
premios contd
con la interven-
cion especial del
Dr. Juan José
Rodriguez Sendin, presidente del Con-
sejo General de Colegios Oficiales de
Meédicos de Espana quién tuvo la oportu-
nidad de dedicar unas palabras a todos
los asistentes.

El momento de la entrega
de los galardones a los premiados

Durante dos horas los miembros de
la junta directiva de la SEMG hicieron
entrega de los diplomas y galardones a
los diez premiados.

miembros de la SEMG y
representantes de distintas

entidades acudieron a la cita
en el Casino de Madrid

En el acto de entrega, conducido por
el Dr. Pedro Javier Cafones, secretario
general de la SEMG, se otorgaron pre-
mios en tres categorias distintas en fun-
cion de la labor realizada.

A continuacion, citamos las persona-
lidades y entidades galardonadas: en la
categoria de premios cientificos, el Premio
al mejor Original se entregd al articulo
“La atencion obstétrica rural en el siglo
pasado en Galicia: estudio de un muni-
cipio gallego”; el
Premio a la mejor
Revision fue para
“Patologia de la
mineralizacién
6sea: conceptos
preliminares vy
osteoporosis”; y
el articulo “Un
caso de mixede-
ma” recibié el Premio al mejor Caso
Clinico. Los galardones por méritos socia-
les y profesionales fueron entregados a
Novo Nordisk y AstraZéneca en las cate-
gorias Premio a las acciones que promue-
ven los valores solidarios y contribuyen a
la mejora de la Atencién Primaria en pai-
ses o grupos poblacionales que sufren
carencias econémicas y sociales y Premio
a la divulgacion cientifica o sociosanitaria
dirigida a mejorar la informacion, sensibili-
zacién y concienciacion de la poblacién,
respectivamente.

La SEMG y el CEEM
apuestan por el futuro

En el marco de la celebracion de la
quinta edicién de los Premios medicinage-
neralyofamilia tuvo lugar la firma de un
convenio entre el Consejo Estatal de
Estudiantes de Medicina (CEEM) vy la
Sociedad Espanola de Médicos Gene-
rales y de Familia (SEMG) que permite
“darle un marco juridico a una colabo-
racién que veniamos desarrollando desde
hace tiempo”, afirmé el presidente de la
SEMG, el Dr. Benjamin Abarca.

La colaboracion que mantienen
ambas entidades se plasma

vias de colaboracién como la posibilidad
de que el CEEM participe de forma mas
activa con la Fundaciéon SEMG-Solidaria.

Por parte del CEEM, el convenio fir-
mado se ha valorado muy positivamente
ya que supone “una apertura de brazos”
como afirma Lucas de Toca, su presiden-
te, y consideran que desde un principio
se ha contado con el CEEM para partici-
par en la gestion de contenidos y en las
propuestas de nuevas ideas de los cur-
sos de la Sociedad.

en la participacion de la
SEMG en todas las ediciones
del congreso de los estudian-
tes, proporcionando talleres
y ponentes para realizar char-
las, y en la reserva de plazas
para ellos que la SEMG reali-
za cada ano en su Congreso
anual, con el fin de que los
futuros médicos puedan
actualizar sus conocimientos;
aunque a partir de este
momento se abren nuevas

Los presidentes de ambas entidades firman el convenio

En la categoria de menciones espe-
ciales se dieron cinco premios a accio-
nes de diversa naturaleza: al Grupo de
colaboradores del Servicio de Radio-
diagndstico del hospital de La Princesa
en reconocimiento a su labor continuada
en la seccién “Diagndstico por imagen”
de la revista oficial de la SEMG; al
Comité Nacional para la Prevenciéon
del Tabaquismo en reconocimiento a su
labor de sensibilizacion en pro de la salud
publica; al Dr. Julio Ancochea Bermudez

por fomentar la creacion de entidades
dedicadas a al cooperacién sanitaria y
la promocién social; y, en dltimo lugar,
a Mensajeros de la Paz y al Dr. José
Manuel Solla Camino por la labor desple-
gada en Haiti, ejemplo de su compromi-
so solidario. Tras recibir sus respectivos
premios, los galardonados tuvieron la
oportunidad de dedicar unas palabras a
los alli presentes, un breve discurso que
permitid, en cada caso, dar muestra de
su agradecimiento.

Miembros de la Junta Directiva de la SEMG posan en el Casino junto a algunos galardonados,
el editor de la revista y el presidente del CGCOM en el acto de entrega de los Premios

El Foro reclama aumentar
el presupuesto para AP

La sede de la Organizacion Médica
Colegial (OMC) fue el lugar escogido
para celebrar el pasado 3 de marzo el
primer encuentro operativo del Foro de
Médicos de Atencion Primaria. El orga-
nismo, que contard con la participacion
de la Comision Nacional de la Especia-
lidad de Familia como érgano asesor,
estd formado por las vocalias de la
OMC, la Confederacion Estatal de Sin-
dicatos Médicos (CESM), la Sociedad
Espanola de Médicos Generales y de
Familia (SEMG), la Sociedad Espafiola
de Medicina de Familia y Comunitaria
(semFyC), la Sociedad Espafnola de
Médicos de Atencién Primaria (SEMER-
GEN), la Sociedad Espanola de Pediatria
Extrahospitalaria y Atencion Primaria
(SEPEAP) y la Asociacion Espanola de
Pediatria de Atencion Primaria (AEPAP).

Este primer encuentro ha permitido
establecer la primera reivindicacion en
nombre del Foro: que la partida presu-
puestaria destinada a Atencién Primaria
sea como minimo del 25% del gasto
destinado a Sanidad, un porcentaje

que hoy por hoy oscila entre el 10 y
el 17% dependiendo de la Comunidad
Auténoma.

Esta reclamacion, en la que la
SEMG incide desde hace afos, no
supuso el dnico consenso al que lle-
garon los miembros del Foro. En el
encuentro también se decidié que las
reuniones seran rotativas y que la enti-
dad anfitriona harda de portavoz en
cada una de ellas, asi como se concre-
té que el préximo encuentro sera el
24 de marzo en la sede de semFyC.

Para celebrar la proxima reunién las
entidades integrantes deberan formular
y enviar al doctor Serafin Romero, secre-
tario de la OMC, un listado de temas
y objetivos que consideren prioritarios
para ser tratados, a partir de los cuales
se establecerd la orden del dia del
encuentro.

El turno como anfitriona para la
SEMG llegara a finales del mes de abril,
serd en la segunda reunion operativa del
Foro de AP cuando la Sociedad abrira las
puertas de su sede a todos los miembros.
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Los proximos congresos de la

La SEMG celebrara en los proximos
meses sus dos encuentros cientificos
anuales a nivel nacional e internacional,
el XI Congreso Internacional de Ecogra-
fla y el XVII Congreso Nacional y XI
Internacional de Medicina General y de
Familia, que se llevardn a cabo en Bilbao
y en Granada, respectivamente.

En ambos encuentros llevan traba-
jando durante meses los comités orga-
nizadores, los cientificos y el de con-
gresos. Tras de si, un gran trabajo de

preparacion: eleccion de la ciudad y
del lugar de celebracién, elaboracion
del programa cientifico, seleccion de
las tematicas y de los ponentes, gestion
de la tramitacion de inscripciones, etcé-
tera. Siempre fijando como objetivo el
ofrecer actividades innovadoras y de
calidad que sirvan de provecho a los
congresistas y que permitan actualizar
sus conocimientos, para que posterior-
mente puedan aplicar en su practica
diaria la formacion recibida.

XI Congreso Internacional
de Ecografia Clinica

Del 22 al 24 de abril Bilbao aco-
gerd por el XI Congreso Internacional
de Ecografia Clinica en el cual los asis-
tentes tendran la oportunidad de per-
feccionar y ahondar en la técnica eco-
grafica de forma practica.

La Sociedad, pionera en la promo-
cién de la realizacion y el uso del diag-
néstico ecografico en la consulta diaria,

presenta en esta ocasién un Congreso
con una tematica variada: estudio de bul-
tos y bultomas, patologia vascular y apli-
caciones en la investigacion, control del
embarazo normal y patologia mamaria.
Ademas de las mesas cientificas que
trataran los ambitos comentados, el
Congreso de Bilbao ofrecera dos activi-
dades estimulantes para todos los con-
gresistas, una es el “Eco Enigma” que se
basa en la exposicion de un caso ecogra-
fico cada dia en el hall del Colegio de

Los secretos de cada encuentro cientifico:
las nuevas actividades y los contenidos estrella

Conseguir unos encuentros cientifi-
cos de alta calidad y de gran utilidad
para el quehacer diario de los congresis-
tas ha sido el objetivo principal de los
comités organizadores, cientificos y de

Palacio de Exposiciones y Congresos de Granada

congresos de la SEMG. Para conseguirlo
se han escogido a ponentes de alta cate-
goria cientifica y a docentes con amplia
experiencia en la practica médica.

El diagnostico
ecografico

Esta nueva edicion
del XI Congreso Inter-
nacional de Ecografia
Clinica tratard, como en
anteriores ocasiones, re-
currentes patologias en
las que la ecografia es
de maxima utilidad,
como en el diagndstico
de bultos y bultomas,

Ultima tecnologia para

un congreso

Con el fin de facilitar tanto la consulta
de las caracteristicas como la inscripcion
al Congreso Nacional de la SEMG,
desde la Sociedad

de primera

Novedad: la inscripcion online

Esta XVII edicién incorpora una dife-
rencia importante

se ha habilitado
una pagina web
a través de la cual,
los interesados
podran acceder a
toda la informa-
cién actualizada prrrierre
sobre el encuentro | T
y podran descar-
gar el programa
cientifico: www.semg.net/granada2010.
A través de esta pagina web los nave-
gantes conocerdn las caracteristicas de
esta edicion y encontraran la explicacion
relativa a como deben presentarse las
comunicaciones y los plazos de entrega.

P

rucsipeifin Mnina

en cuanto ala ins-
=== | cripcion a algu-
nas actividades,
se trata de diver-
sas sesiones que
requieren de ins-
cripcion  especifi-
ca para asistir
dado su limitado
nimero de pla-
zas. La formalizacion de su inscripcion
se debera realizar exclusivamente a tra-
vés de la pagina web del Congreso,
antes de la celebracién de éste y en fun-
cion de los plazos de apertura que mar-
que la secretaria técnica.

Ulrme bcien

las enfermedades de la mama o el con-
trol del embarazo. Pero la novedad llega
con la introduccion de una Jornada dedi-
cada a la ecografia en patologia urolégi-
ca, con un taller de introduccién a la eco-
grafia abdominal que permitira la inicia-
cion en este tema a colegas interesados
en la técnica y con un curso, que tendra
lugar de forma simultanea, sobre ecogra-
fia avanzada en aparato locomotor.

Jornada para residentes
en el XVII Congreso

El interés y la colaboracién en la for-
macion de los estudiantes de medicina ha
sido una de las maximas defendidas por la
SEMG, tal y como lo ratifica la reciente

firma del convenio con el CEEM vy la inte-
gracion de los MIR en los encuentros
cientificos de la SEMG. Una muestra es la
Jornada enmarcada en el Congreso que
se dedicadara a residentes con la finalidad
de que los MIR puedan realizar talleres y
asistir a ponencias que les sirvan de prove-
cho formativo.

Por otro lado, ya se han perfilado las
temaéticas presentes en el encuentro para
el resto de asistentes, enmarcadas en
mesas de debate, aulas, talleres... Para los
facultativos, la novedad de esta edicion
serd la introduccién de unas sesiones que
permitiran valorar aspectos clave en la
toma de decisiones en el manejo de
varias enfermedades: Criterios de deriva-
cién ante el paciente con patologia...

Tematicas de actualidad,
a debate en Granada

Ademas de las actividades formati-
vas vinculadas dnicamente a patologi-
as, el Congreso también cuenta con
sesiones para hablar sobre temas sani-
tarios que en los dltimos meses han sal-
tado a la palestra y alrededor de los
cuales se han articulado opiniones a
favor y en contra.

Un mismo tema,
diferentes puntos de vista

El futuro de los sistemas sanitarios
es una de las tematicas para las cuales
se ha reservado un espacio dentro del
Congreso enmarcado en las mesas de
debate. A través de un moderador, de
tres especialistas que realizaran una
pequena exposicion de diez minutos, y
de dos médicos generales y de familia

expertos en la temdtica, se iniciara
un debate en el cual los congresistas
podran participar de manera activa
dando su opinién y realizando las apor-
taciones que consideren necesarias.

Otras materias que también se trata-
ran en el encuentro estaran relacionadas
con las pretendidas reformas anuncia-
das de la ley anti-tabaco, atendiendo al
revuelo mediatico y social surgido desde
el anuncio de la futura ley que prohibira
el humo de tabaco en cualquier estable-
cimiento; y con los distintos modelos y
politicas sanitarias que se encuentran en
la balanza con el fin de evitar el abuso
del sistema sanitario publico, como eva-
luar la posibilidad de pagar Gnicamente
por determinados servicios. Distintas
voces, a favor y en contra, de asuntos
que nos implican a todos.
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Médicos de Vizcaya, sede del Congreso,
y sobre el cual los asistentes habran de
dar su diagndstico mediante un cuestio-
nario. A los ganadores de este concurso
se les entregara un premio en la cena de
clausura a modo de felicitacion por su
pericia médica. Y en el acto de clausura
también se hara entrega de otro galar-
don, en esta ocasion al facultativo que
durante el congreso presente el mejor
caso clinico, para lo que se tendrd en
cuenta su presentacion y su contenido.

NOTICIAS SEMG

SEMG: Bilbao y Granada 2010

XVII Congreso Nacional
y XI Internacional

Granada, una ciudad asombrosa por
la historia de sus calles y monumentos,
fue la sede anunciada en el Congreso
de Oviedo para celebrar el congreso
de 2010 de la SEMG que tendra lugar
del 23 al 26 de junio en el Palacio de
Exposiciones y Congresos.

Facultativos llegados de varios paises
asistiran a las actividades organizadas por

la SEMG que, gracias a su consolidada
experiencia de mas de 20 afos en forma-
cién continuada, aumenta afo a ano la
calidad de su programa cientifico: mesas
de debate, de controversia, talleres, deba-
tes, decisiones a la cabecera del paciente
con..., aulas formativas, etcétera.

Una edicion mas, la SEMG contara
con la experiencia y los conocimientos
de los companeros procedentes de
las distintas Sociedades médicas inte-
gradas en la Union Iberoamericana de
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Médicos Generales y de Familia
(UNIMEGyF) que también acudiran al
Congreso, tanto para realizar ponen-
cias como para actualizar su formacion.

Las actividades del Congreso ade-
mas de contar con una gran calidad,
estaran acreditadas por SEAFORMEC
lo que permitird que los asistentes me-
joren su expediente curricular convali-
dando como créditos su asistencia a las
distintas aulas, talleres y demas activi-
dades ofertadas.

Los presidentes de los Comités Organizadores
nos cuentan cOmo se prepara cada encuentro

;Cuales son los objetivos de este
Congreso?

Aunque se trata de la undécima
edicién, nuestro objetivo continda sien-
do difundir la utilidad y el uso del eco-
grafo entre los médicos de Atencion
Primaria y de otras especialidades tanto
a nivel nacional como internacional.
Una muestra de ello es la procedencia
de nuestros ponentes: franceses, argen-
tinos, israelitas, polacos, etcétera.

;Por qué Bilbao?

Por un lado el Congreso se ha cele-
brado en casi todas las comunidades
de Espafa excepto en el Pais Vascoy,
por otro, la ciudad de Bilbao resulta
muy atractiva por la remodelacién que
ha sufrido en los dltimos afos, por la
cantidad de servicios que agrupa, por
su importancia a nivel cultural...

:Cuantos meses llevan preparando
este encuentro cientifico?

Llevamos trabajando con mayor
intensidad desde el mes de abril, cuan-
do se anunci6 en el acto de clausura de
la anterior edicion que nuestra candida-
tura era la escogida.

:Qué esta siendo lo mas costoso?

Esta siendo problemético hacer la
aproximacién real de los asistentes,
debemos reservar salas en funcién de
la magnitud del grupo y ello nos esta
generando inconvenientes. Por otro
lado, en un principio nos encontramos
con algunas negativas de los patrocina-
dores debido a la dificil situacion eco-
némica que atravesamos aunque fi-
nalmente hemos conseguido una alta
participacion.

:Qué es lo fundamental para que
un Congreso funcione?

En nuestro caso lo principal es que
asista un gran ndmero de facultativos

Dr. Pablo Barcelé Galindez
Presidente del Comité Organizador

para poder transmitir todo lo que
queremos, todo lo que tenemos en
nuestro programa donde la calidad de
los ponentes que hemos seleccionado
es excepcional asi como las tematicas
escogidas.

;Qué cree que suscitara mas interés
entre los congresistas?

Pienso que va a existir un interés
muy distinto por parte de cada facul-
tativo ya que los asistentes confor-
man un grupo heterogéneo, donde
hay companeros que acaban de ini-
ciarse en la ecografia, gracias a los
cursos de introduccién que imparte
la SEMG, y otros que ya conocen el
funcionamiento y estan acostumbra-
dos a utilizar un ecégrafo para emitir
sus diagndsticos. Para aquéllos princi-
piantes lo mas interesante sera vol-
ver a tocar un equipo de ecografia y
hacer practicas, mientras que para los
facultativos mas experimentados los
talleres sobre ecografia musculoes-
quelética y de control del embarazo
seran los mas sugestivos. En este con-
greso hemos querido diversificar y
cubrir las necesidades de los faculta-
tivos recién iniciados y de los mads
avanzados.

;Cuales son los objetivos de este
Congreso?

Como en todos nuestros congresos,
pretendemos aumentar, actualizar y
consensuar conocimientos de diferen-
tes areas de la medicina que atafen a
los médicos generales y de familia. La
SEMG estd pendiente de los avances
tecnolégicos y biomédicos que puedan
suponer una mejora en la calidad asis-
tencial de nuestros pacientes, como se
muestra en sus congresos, para, de esta
forma, seguir realizando el acto médico
con seguridad, confianza y dignidad
profesional.

;Por qué Granada?

Granada es mas que embrujo y
confluencia de culturas. Su Facultad
de Medicina centenaria es de las de
mayor prestigio del pais y la construc-
cién del Parque Tecnolégico Campus
de la Salud indica una apuesta de futu-
ro indiscutible que hard de Granada un
referente nacional. Por otro lado, dis-
ponemos del Palacio de Exposiciones
y Congresos, que con sus amplias sa-
las y medios audiovisuales redne las
caracteristicas idoneas para celebrar
un encuentro internacional de esta
magnitud.

;Cuantos meses llevan preparando
este encuentro cientifico?

Desde finales de junio del pasado
ano. Un evento de esta magnitud pre-
cisa de un seguimiento permanente y
de la maxima dedicacion de los miem-
bros de los diferentes comités. Hemos
mantenido reuniones con el alcalde de
la ciudad, asi como con otras autorida-
des y personalidades que estaran pre-
sentes en nuestro congreso. Estamos
muy satisfechos de los resultados obte-
nidos hasta el momento y ya podemos
asegurar que sera todo un éxito de
participacion.

Dr. José Caballero Vega
Presidente del Comité Organizador

;Qué esta siendo lo mas costoso?

La situacién de crisis que atrave-
samos dificulta la participacion de la
industria farmacéutica aunque a pesar
de ello estamos logrando un buen nivel
de participacion, similar al de ediciones
anteriores.

;Qué es lo fundamental para que
un Congreso funcione?

Contar con un Comité Organizador
y Cientifico, comprometidos, ilusio-
nantes e ilusionados, apoyados por un
Comité de Congresos experto y una
Secretaria Técnica profesional. El resto
lo ponen los congresistas con su parti-
cipacion activa.

;Qué cree que suscitara mas interés
entre los congresistas?

Por un lado, el hecho de que todas
las actividades estén debidamente acre-
ditadas, y, por otra parte, la profundi-
dad de los temas propuestos para ser
trabajados. También despertard gran
interés el controvertido aspecto social
de algunas mesas actividades que ayu-
dardn a nuestros comparieros a afrontar
los cambios que se van produciendo en
nuestro entorno, del que no podemos
situarnos al margen.
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La Atencion Primaria continua sin ser
una prioridad para las Comunidades

Tras la publicacion oficial de los pre-
supuestos generales para este ejercicio,
la Sociedad Espanola de Médicos Gene-
rales y de Familia (SEMG) ha analizado
los datos vy las partidas destinadas a cada
Comunidad Auténoma (CC AA) desde
una éptica puramente sanitaria con el fin
de conocer la situacion que deberan
enfrentar este 2010 los facultativos espa-
foles y los médicos de Atencion Primaria
(AP) que integran el Sistema Nacional de
Salud (SNS). Tras el andlisis, una vez mas,
la principal conclusién vuelve a ser la falta
de un compromiso firme por parte de la
Administracién hacia la AP.

En el informe de andlisis presentado
no se ha incluido la valoracion de cinco
comunidades por falta de datos desa-
gregados sobre AP, estas son: Andalucia,
Aragon, Cataluna, Comunidad Valenciana
y Region de Murcia.

Un tercio del presupuesto absoluto
de cada CCAA se destina a Sanidad

Pese a la existencia de variaciones
significativas del presupuesto general
de cada Comunidad, en todos los casos
se registra una dedicacién de un tercio
del presupuesto total a Sanidad, del
cual se destinan a Atencion Primaria
partidas que oscilan entre el 10 y el

17% dependiendo de la Comunidad.
La partida presupuestaria general ha
bajado en Cantabria, Castilla y Ledn,
Comunidad de Madrid, Extremadura,

partidas de gasto sanitario segin la
regién, con un incremento significativo
para estas partidas en el caso de Navarra
y Asturias, como muestra el grafico.
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Islas Baleares y Pais Vasco. Destacando
los datos de Islas Baleares por el des-
censo de la partida presupuestaria que
ha experimentado, y Galicia por prota-
gonizar el mayor incremento.

De entre las conclusiones que ha
extraido la SEMG, también es importan-
te hacer alusién a la variabilidad de las

Nuevo manual SEMG,
un gran referente de AP

La Sociedad Espafiola de Médicos
Generales y de Familia (SEMG) con
la  colaboracién del laboratorio
GlaxoSmithKline ha elaborado, des-
pués de 10 anos de editar su dltimo
volumen, un nuevo Ma-

forma directa gracias a su indexacién por
enfermedad en las primeras paginas del
manual, en las que se profundiza apor-
tando datos sobre su impacto sociosa-
nitario, etiopatogenia (genética, factores

psicosociales, etc.), diag-

nual de Medicina Gene-

néstico (clinica y explora-

ol _\-‘\-‘-‘—'—— ., s .
ral y de Familia. bniial da cion fisica, pruebas com-
Maéas de 40 médicos M;dicina Ciriaral plementarias, etc.), trata-
de Atencién Primaria y de Familia miento y evolucion.

miembros de la SEMG
han participado en la ela-
boracion de este com-
pendio médico que pre-
tende orientar a los médi-
cos en el desarrollo de su
actividad diaria. La publi-
cacién, dividida en seis
apartados, trata patologi-
as neumoldgicas; del sis-
tema cardiovascular; del
aparato digestivo; de la
neurologia; del sistema renal, urinario y
genital masculino; y de la ginecologia.

Cada area de conocimiento recoge
numerosas patologias de frecuente con-
sulta, a las cuales se puede acceder de

A modo de referente
atil, el manual permite a
los facultativos consultar
las dudas que puedan
surgirles en cuanto a un
determinado caso clini-
co gracias, no soélo la
informacion y los datos
estadisticos, sino a las
imagenes de las que se
nutre el volumen. En la
publicacién cada capitu-
lo incluye un listado bibliografico que
ofrece al facultativo la oportunidad de
dirigirse a dominios web o a otro mate-
rial escrito que profundiza mas en la
temadtica por la que se ha consultado.

Los niumeros de nuestra AP

Los porcentajes de la partida presu-
puestaria destinada a AP siguen estan-
do en la misma baja proporciéon que
en los dltimos afos, manteniendo para
este ejercicio una pequefa oscilacion
respecto a 2009.

Teniendo en cuenta estos datos
podemos afirmar que aquellas regiones
con mayor compromiso con el primer
nivel asistencial son: Extremadura y
Castilla y Le6én que destinan 288€ vy
224€, respectivamente, per capita al
gasto de AP, es decir, un 16,18% de su
presupuesto y un 16,99%.

El gasto per capita de AP se sitia en
este 2010 en una media de 193,25€ al
ano, en un listado donde la Comunidad
de Madrid e Islas Baleares se encuen-
tran a la cola destinando en el caso de
la Comunidad de Madrid un 9,97% de
su presupuesto, equivalente a 110€ per
capita, y un 14,73%, equivalente a 157€,
en el caso de Islas Baleares.

Principales conclusiones del informe

Los principales datos extraidos del
andlisis muestran una gran heterogenei-
dad entre CC AA, un hecho que indica
la necesidad de que exista un consenso
nacional en el que la Sanidad, en general,
y la AP, en concreto, sean equiparadas
econémicamente. Para conseguirlo, des-
de la SEMG se insta al Consejo Interterri-
torial del SNS a que potencie su funcién
armonizadora y medie en pro de la mejo-
ra de la atencién al paciente y del entorno
laboral del médico de AP.

Las nuevas tecnologias en
la orden del dia del pleno

La junta directiva de la SEMG junto
con los presidentes autonémicos y los
responsables de los grupos de trabajo
celebraron el pasado 20 de febrero una
reunion en la sede de la Sociedad con el
fin de realizar una valoracion global del
pasado 2009.

De la orden del dia del pleno, cabe
destacar la valoracion positiva que se
realizé sobre la introduccién de nuevas
tecnologias en las actividades formati-
vas impartidas por

A lo largo de la reunién también
se destacé el importante aumento del
ndmero de actividades que oferta la
Sociedad, en gran medida gracias al tra-
bajo que cada sociedad autonémica
realiza en su region. Por parte de la
junta directiva, se hizo anuncio de la
proxima novedad que se incluird en la
pagina web de la SEMG, una seccion
de herramientas de consulta que resul-
taran de gran utilidad a los socios.

la SEMG quién, con-
temporanea a su
tiempo, ha imple-
mentado en este
pasado ano novedo-
sos formatos docen-
tes como videogra-
baciones online vy
material de apoyo a
los cursos o sistemas
que detectan posi-
bles déficits formati-
vOs que permiten
poder redisefar las
actividades.

Momento de la celebracion del primer pleno de 2010 de la SEMG
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SEMG-Aragon cierra unas exitosas
Jornadas con novedosas propuestas

La Sociedad Aragonesa de Médicos
Generales y de Familia (SEMG-Aragon)
cerré el pasado 26 de febrero su encuen-
tro anual, las XII Jornadas y el X Congreso
Interautonémico ‘Pirineos 2010°, que
este afo tuvo lugar en el Colegio de
Médicos de Huesca. El encuentro, en el
cual se reunieron mas de un centenar de
facultativos, destaco por la calidad de las
sesiones y por las tematicas tratadas.

El presidente de SEMG-Aragon, el
doctor Leandro Catalan, que ha organiza-
do este congreso junto con el Dr. Vicente
Compaired, presidente del encuentro
cientifico, afirmé que “algin comentario
de los congresistas era lo bien que se
habian encontrado en este Congreso, lo
que habian aprendido vy las buenas rela-
ciones que se habian creado”.

El pase de “El Médico Enfermo”
cierra las jornadas aragonesas

La XIlI edicion de este Congreso se
abrié con una ponencia del decano de
la Facultad de Medicina de Zaragoza, el
doctor Arturo Vera, sobre el actual esta-
do de la carrera de Medicina, teniendo
en cuenta las repercusiones de la imple-
mentacion del Plan Bolonia, acto que
conto con la asistencia de los represen-
tantes de las Catedras SEMG.

A lo largo de las dos jornadas, se
realizaron varias aulas de formacién
sobre patologias prevalentes en
Atencién Primaria (AP) como la hiper-
tension arterial, la dislipemia y el con-
trol metabdlico; asi como diversos talle-
res que trataron el abordaje de patolo-
gias neumoldgicas como el asma o la
EPOC, la ecografia abdominal en AP,
asi como las siete patologias mas pre-
valentes tratadas con algunos tipos
de medicina complementaria como la
homeopatia, la acupuntura o la oligote-
rapia, entre otras. Una tematica “acer-
tada” y “del agrado de los congresistas”
como comenta el Dr. Catalan “al tratar
temas de actualidad en nuestra practi-
ca diaria”.

El punto y final del congreso lo puso
un debate moderado por el doctor José
Manuel Solla, presidente de la Fundacion
SEMG-Solidaria, tras el pase del docu-
mental “El Médico Enfermo. Una mira-
da propia”, con guién del Dr. Solla y
galardonado el mes de septiembre en
el primer festival internacional de cine
médico MedCineCascais.

Nuevo proyecto de investigacion

En el marco de la celebracion de
las XII Jornadas de SEMG-Aragon vy del

Renovada la junta
de SEMG-Pais Vasco

La constituciéon de una nueva junta
gestora en la Sociedad Vasca de Mé-
dicos Generales y de Familia (SEMG-Pais
Vasco) permitird dar un nuevo impulso a
las actividades que hasta el momento
se han realizado en la Comunidad, tal
y como afirma el responsable de la
comision, el doctor José Antonio Estévez
Barrondo: “fruto de la constitucion de
la nueva comision podremos avanzar
sobre todo en el plano de la formacion.
Queremos trasladar el impulso que la
SEMG da a la ecografia a nuestra comu-
nidad y también ofrecer nuevas activida-
des de interés relacionadas con la bioéti-
ca y con la investigacion. Siempre con el
apoyo de la SEMG”.

En la primera reuniéon mantenida
entre la junta gestora y miembros de la
junta directiva de la SEMG, se han fijado
las bases para comenzar el trabajo en el
Pais Vasco: “hemos hablado de proyec-
tos, de cosas que podemos hacer en el
futuro y que se convertiran en realidades
el ano que viene”. La junta ya ha man-
tenido los primeros contactos con el
Colegio de Médicos de Vizcaya y con

Dr. José Antonio Estévez Barrondo

instituciones de reconocida trayectoria
como la Academia de Ciencias Médicas
de Bilbao, aunque esta pendiente de
reunirse con el consejero de Sanidad,
Javier Rafael Bengoa a quién quiere feli-
citar por el trabajo que la consejeria esta
haciendo para mejorar la sanidad a la
vez que quiere mostrarle las inquietudes
de la Sociedad en cuanto al estado de la
atencion primaria vasca: “hay mejoras
pendientes como la relacion de la AP
con otras especialidades o la informatiza-
cion de las consultas”.

X Congreso Interautonémico se presen-
t6 el nuevo estudio, que a iniciativa de
SEMG-Aragén y de la Catedra SEMG-
Pfizer de Estilos de Vida y Comunicacién
en la Universidad de Zaragoza, se va a
iniciar en breve.

El objetivo del proyecto de investiga-
cion es conocer los motivos por los que
la especialidad de Medicina de Familia
estd entre las menos escogidas por los
médicos interno residentes mediante una

encuesta que responderan los estudian-
tes de varias universidades espanolas.
Las conclusiones del estudio, que se
presentaran en el XVII Congreso Nacional
y XI Internacional de la SEMG (del 23
al 26 de junio en Granada), permitiran
conocer los motivos fundamentales por
los que cada afo quedan plazas de-
socupadas en la especialidad y plantear
la posibilidad de adoptar estrategias de
promocion de la medicina de familia.

Inauguracion del Congreso (de izg. a dcha.): Dr. Pedro Cafones, secretario general de la
SEMG; Dr. Juan Ignacio Dominguero, presidente del ICOMH; Dra. Ana M? Sesé, directora
gerente del Servicio Aragonés de Salud; Dr. Vicente Compaired, presidente del Congreso; y
Dr. Arturo Vera, decano de la Facultad de Medicina de la Universidad de Zaragoza.

La Dra. lturralde, al frente
de la Sociedad valenciana

Con la doctora M? Asuncion
Iturralde como presidenta se inicia una
nueva etapa en la Sociedad Valenciana
de Médicos Generales y de Familia
(SEMG-Comunidad Valenciana) que se
caracterizarg, tal y como ella misma ase-
gura, por: “seguir en la misma linea de
actuacion, intentando mejorar las con-
diciones de la Atencién Primaria (AP),
para que todos podamos disfrutar mas
de nuestro trabajo”.

En la nueva etapa de SEMG-C.
Valenciana, se promovera la relacion
con las otras sociedades médicas de AP
y con las administraciones correspon-
dientes tanto a nivel autonémico como
nacional, afirma la Dra. Iturralde, ya que
como destaca: “consideramos que la
colaboracién entre instituciones es fun-
damental para impulsar la formacién”.

La nueva presidenta sustituye en el
cargo al Dr. Camilo Fuster quién durante
cuatro afios ha estado al frente de la
Sociedad valenciana con la Dra. lturralde
como secretaria de la junta directiva, lo
que ha permitido a lturralde conocer de
cerca los pasos que se han ido dando.

Dra. M? Asuncién lturralde

En el acto de posesion, la nueva presi-
denta catalogd el Sistema Nacional de
Salud (SNS) como “uno de los mejores
del mundo”, pese a que existan ciertos
aspectos que puedan cambiarse “sobreto-
do su adecuacién a los cambios sociales y
econdémicos que se estan produciendo a
nivel mundial”. En el caso concreto de la
sanidad valenciana, para la Dra. lturralde
los principales cambios en este momento
deben apuntar hacia una reduccion de la
carga burocratica y un mayor impulso de
la figura preventiva del facultativo.
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‘Una sobre el mismo mar’ es el titu-
lo del villancico canario que ameniza

todas las Navidades nuestra Comu-
nidad Auténoma, pero nos planteamos
en cuanto a la Atencién Primaria:
;Canarias, una sola sera?

La Comunidad Auténoma de Cana-
rias se caracteriza por su ultraperificidad,
esta constituida por 7 islas, y cada una
representa un area de salud distinta con
una realidad sanitaria singular por sus
diferencias y peculiaridades.

Las islas capitales, Tenerife y Gran
Canaria, disponen de hospitales de ter-
cer nivel, los cuales son referentes del
resto de las islas pertenecientes a su pro-
vincia o son Unicos en algunas especiali-
dades a nivel autonémico. La diferencia
es mas marcada si cabe ante la existen-
cia de Gerencia de Atencion Primaria
(AP) y Atencion Especializada (AE) en las
mismas, lo cual estamos convencidos de
que redunda en un mayor desarrollo y

OPINION

Marzo del 2010

Atencion Primaria en Canarias:
suna sobre el mismo mar?

Dra. Sandra Morales

Presidenta de la junta gestora de SEMG-Canarias

autonomia de la AP en Tenerife y Gran
Canaria al contrario de las demas islas,
donde tradicionalmente estamos someti-
dos a una gerencia dnica que, en algu-
nas, prima mas las necesidades de la AE.

Se olvida, por tanto, que la AP es
el primer nivel asistencial del paciente,
en el que el objetivo primordial es la
prevencion y diagnodstico precoz de la
enfermedad. Por ello debemos exigir
que ésta tiene que ser de maxima cali-
dad, eficacia y operatividad para que
resuelva la mayoria de los problemas de
salud, evitandose derivaciones innece-
sarias al segundo nivel, con las listas de
espera y la sobrecarga que esto supone,
sin olvidarnos del sufrimiento que desen-
cadena al paciente y a su familia.

Sin duda alguna, uno de los aspectos
que ayudaria al cumplimiento de estos
objetivos seria la posibilidad de realizar
pruebas complementarias y, en su defec-
to, poderlas solicitar al segundo nivel, evi-
tando la situacién actual en la que se mal-
gasta una primera valoracién por parte
del especialista hospitalario, s6lo para
solicitar dicha prueba complementaria.

Receta electronica: “La

Recientemente el Ministerio de
Sanidad y Politica Social publicé una
nota de prensa donde anunciaba “haber
iniciado el tramite de audiencia publica
del nuevo proyecto de Real Decreto
(RD) sobre receta médica y orden hos-
pitalaria de dispensacién”. Paso previo
para que una vez que las Comunidades
Auténomas conozcan el borrador, éste
sea tratado en la primera Comision de
Farmacia del Consejo Interterritorial del
Sistema Nacional de Salud que se cele-
bre. El anuncio fue recibido en el ambi-
to de las distintas sociedades profesiona-
les de Atencion Primaria (AP) con una
gran sorpresa ya que desde el 2007 no
se habian tenido noticias sobre este
tema. Pocos dias después del nuevo
anuncio, el Ministerio solicité a las socie-
dades que aportaran sus comentarios al
borrador del RD para desarrollar el Plan
Estratégico de Politica Farmacéutica de
2004 y la Ley de Garantias y Uso Racio-
nal de los Medicamentos y Productos
Sanitarios aprobada en 2006.

Tras la lectura y andlisis de dicho
borrador, cabe destacar las siguientes
valoraciones que a continuacion expon-
go. En primer lugar, decir que el docu-
mento presentado es un borrador mucho
mas elaborado que desarrolla aspectos

con una mayor profundidad, habiéndose
considerado el momento actual respecto
al desarrollo tecnolégico en el ambito
sanitario y reconociéndose como una
condicién que garantice el éxito de su
implantacion la existencia de la “interope-
rabilidad” entre los distintos sistemas y
administraciones autondmicas. Y éste es
el punto débil del proyecto. Considera-
mos acertado que los usuarios tengan
conciencia de los costes que el SNS
soporta en sus dispensaciones, pero el
nuevo borrador sigue sin desproveer al
proceso de prescripcion y “recetacion”
de todos aquellos componentes “extra-
fios” al proceso clinico-terapéutico esta-
blecido entre el facultativo y el paciente.

Insistimos en la creacion del impre-
so/receta “multiprescripcién”, para per-
mitir su utilizacion en aquellos puntos
donde la implantacién de la receta elec-
trénica (RE) adin no se alcance (sospe-
chamos que la realidad se imponga vy el
periodo de implantacién se dilate en el
tiempo), y disminuya el porcentaje de
sobrecarga administrativa sanitaria, que
ahoga al profesional y se come los
pocos recursos temporales que la pre-
sion asistencial les deja. Por lo que esti-
mamos que los plazos de 12 y 24 meses
para la adaptacion se quedaran cortos.

Actualmente, en nuestra Comunidad
Auténoma los médicos de Familia no
disponemos de forma homogénea de la
posibilidad de realizar las pruebas diag-
nésticas que precisamos en nuestra
practica diaria, entre ellas la ecografia,
como es habitual en otras Comunidades
Auténomas y en la mayoria de las areas
de Salud, ni tan siquiera podemos solici-
tarlas al servicio correspondiente. Tradu-
ciéndose todo ello en un retraso en el
diagndstico de la patologia y su trata-
miento, y alargando consecuentemente
el sufrimiento de los pacientes.

Nos plantemos ;por qué un médico
en una isla puede pedir una prueba
complementaria y otro de otra isla no?
O mas grave, ;por qué un médico de
una misma isla, dependiendo del cen-
tro de salud en el que trabaje, tiene la
disponibilidad o no?

A todos estos problemas, hay que
anadirle la saturacion de las consultas.
Un ndmero importante de los cupos
supera el nimero de tic recomendado,
lo que se traduce en un mayor nimero
de pacientes por consulta, sumado a la

deseada”

Dr. Juan Jurado
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Creemos que se deben regular con
mayor detalle las situaciones extraordi-
narias en las que el modelo de RE no sea
posible utilizar y también prever la incor-
poracién de otras nuevas herramientas.

Respecto al proceso de dispensa-
cion de las prescripciones, insistimos en
que las injerencias que los farmacéu-
ticos realicen sobre las prescripciones
tengan un caracter de excepcionalidad
y, en ningdn caso, se lleven a cabo por
personal auxiliar de la farmacia. La com-
plejidad de una prescripcion no puede
ser valorada por una persona con esca-
sa formacion clinica.

Otro de los articulos que cabe
comentar es el punto 1 del articulo 18,
que sigue siendo obsoleto. El valor de
un documento no es el absoluto sino el
relativo, un impreso carece de valor si
no esta rellenado y autentificado, por
muy vistoso y coloreado que esté. Los
impresos-albaranes, conocidos como
recetas oficiales, siguen siendo una
cesion gratuita a intereses externos a
la profesion y sus obligaciones, por lo
tanto, el exigir “responsabilidades en su
conservacion y custodia” a los propios
profesionales esta fuera de lugar en el
momento actual. ;Hay que hacer lo
mismo con el taco de folios en blanco?

sobrecarga burocrética a la que esta-
mos sometidos.

Al mejor funcionamiento de la AP en
nuestra Comunidad contribuiria la exis-
tencia de protocolos consensuados entre
ambos niveles asistenciales, garantizan-
dose el cumplimiento de los mismos por
parte de la administracién. Un ejemplo
positivo es la implantacion del programa
Retisalud, en el que ambos niveles estan
implicados en el diagnéstico precoz y en
el seguimiento de la retinopatia diabética.

La actual crisis econémica indudable-
mente va a suponer un retroceso en el
desarrollo de la AP en Canarias no desea-
ble. Uno de los aspectos que han influen-
ciado negativamente en la calidad asisten-
cial es la inestabilidad laboral, generando
una migracién constante de facultativos
entre cupos, repercutiendo en el buen
control de las patologias de los pacientes.

Por ello, desde SEMG-Canarias esta-
mos trabajando para conseguir que se
aborden estos problemas, lo que no cabe
duda que beneficiaria a la calidad asisten-
cial que debe ser el objetivo de los profe-
sionales sanitarios.

También deben ser revisados con
mayor profundidad, para eliminar trabas
y dificultades, los requisitos de utilizacién
de recetas médicas de los medicamen-
tos estupefacientes o psicotropicos basa-
dos en criterios obsoletos de control.

Comentar que es necesario mantener
una tendencia hacia un modelo dnico de
impreso (folio en blanco) sobre el que
se registren todos aquellos codigos que
aporten la informacién necesaria, inde-
pendiente del ambito privado o publico
o del régimen general o especial.

Y, por ultimo, apuntar que existen arti-
culos del borrador poco claros y temas
concretos de la prescripcion electrénica y
de su implantacién poco desarrollados.

Resumiendo, pensamos que es eso,
un borrador de RD que deberia volver a
discutirse en el seno de una ponencia
multiprofesional representativa que per-
mita ajustar ya los contenidos y corregir
las desviaciones.



