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Alfonso Valencia, director del Grupo de Biologia Computacional

Estructural del CNIO, en Madrid.
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activo contra el CCR
metastasico

Josep Tabernero, director
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Las instrucciones previas

crean inseguridad juridica

La OMC estudiara esta
semana crear un
Observatorio de las
Instrucciones Previas

Las diferencias entre
las normas regionales
preocupan a clinicos

y juristas

La regulacién de las ins-
trucciones previas puede
generar inseguridad juri-
dica al médico por la con-
tradiccién que existe en va-

rios puntos entre la ley es-
tatal y la variedad de nor-
mas autonémicas. Asi lo
han manifestado juristas y
clinicos consultados por
DM. Los expertos también

Advierten del riesgo

de que acaben
aplicandose de manera
defensiva, como el Cl

avisan del peligro que exis-
te si las instrucciones pre-
vias se aplican de una auto-
matica, pues podria incu-
rrirse en una practica de
medicina defensiva como

ocurre con el consentimien-
to informado (CI). Esta cues-
tién preocupa ala OMC, que
esta semana estudiara crear
un observatorio para uni-
ficar criterios. PAGs.2Y3

Sindicatos ven
insuficientes las
leves mejoras
en sustituciones

por el verano

Los sindicatos creen que las
contrataciones de suplen-
cias y refuerzos de médicos
que las autonomias van a
realizar de cara a este ve-
rano son insuficientes, pese
a las leves mejoras que se
producen en algunas como
Andalucia y Catalufia fren-
te al afio pasado, segiin un
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La vacuna BCG de tuberculosis redu

Un estudio en Espafia concluye que los ingresos por infecciones respiratorias y sep-

ce infecciones y sepsis

Mas poblacion sufre ya
esperas en primaria

SANIDAD

El Barémetro Sani-
tario 2014 muestra
que ha crecido el
porcentaje de personas
que no consiguen nunca
una cita para su médico
de cabecera el dia que la
solicitan. Las demoras

El PSOE estudia pagar
servicios por resultados
en salud, no por actividad

El asesor en Sanidad del
PSOE, Rafael Bengoa, ha
explicado a DM una de
sus propuestas: la con-
tratacion de servicios en
el SNS no por actividad,
como hasta ahora, sino
porresultados en saludy
calidad lograda. pAG.e

La demora afecta al
62,3% y supera los
tres dias de media

afectan ya al 62,3 por cien-
to de la poblacién y, entre
quienes esperan, la espera
media nacional es de més
de tres dias. PAG. 4

Rafael Bengoa.

Condena de un millon por
error en un parto inducido

NORMATIVA
Un juez condena a
una clinica al pago
de mas de un millén

Un 5,8% de
iIndemnizaciones son
'catastroficas’, segun
el COMB

sondeo de DM entre las cen- sis disminuyen con la vacuna BCG frente a la tuberculosis. El trabajo, realizado por de euros porlamala PAG. 19
trales y las administracio- Maria José de Castro, Federico Martinén y Jacobo Pardo, del Complejo Hospitalario de praxis en un parto indu- El bebé nacié con paralisis
nes. PAGS. 15y 16 Santiago, se publica en la revista Clinical Infectious Disease. PAG. 28 cido y no monitorizado. cerebral. PAG. 18
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PLANES DE VERANO | as contrataciones de sustitutos y refuerzos han subido ligeramente en Andalucia y Cataluna. CESM
también detecta mejorias en Castilla y Ledn, pero en el resto de CCAA serian insuficientes para cubrir las ausencias

Pocas mejorias en las suplencias
estivales, segun las centrales

NURIA MONSO

I MADRID
nuria.monso@unidadeditorial.es

Con la llegada del verano,
las autonomias se ven obli-
gadas a organizar planes
para las sustituciones y re-
fuerzos del personal sanita-
rio. Este aflo, segin un son-
deo realizado por DM en-
tre comunidades y sindica-
tos, el numero de contrata-
ciones habria sido en el me-
jor de los casos sdlo
ligeramente mayor que en
afios anteriores. Comunida-
des como Navarra, Murcia o
Cantabria han sefialado que
presentaran proximamente
sus planes, cuando se com-
pleten los nuevos gobiernos.
Las centrales critican la
opacidad de la Administra-
ci6on y tachan las cifras de
insuficientes. En conjunto,
segun Salvador Galan, se-
cretario de Primaria de
CESM, "la tasa de sustitu-
cién en el primer nivel os-
cila entre el 6 por ciento, so-
bre todo en zonas rurales,
y el 30 por ciento", aunque
reconoce dificultades en la
recogida de datos.

E.N =
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CASTILLA Y LEON
CESM: mejoras en
las suplencias

de los hospitales

La Consejeria no ha facilita-
do a DM datos sobre las
sustituciones de verano de
este aflo. Segun estiman los
sindicatos, en la atencion
especializada éstas habrian
mejorado respecto al afio
pasado, cuando la Conseje-
ria de Sanidad autoriz6 la
contratacién de unos 147
facultativos cada mes, se-
gun impresiones de Tomas
Toranzo, vicepresidente de
CESM en la region. En ser-
vicios que se resienten mu-
cho en verano, como Urgen-
cias, han notado "cierta pre-
disposicién" a la contrata-

cidn, por lo que vaticina un
verano 'sin demasiadas
complicaciones".

Por el contrario, segin
Nieves Martinez , secretaria
de Salud de UGT Castillay
Leon, Primaria estaria en
una situacion precaria: "Se
sustituye nada o muy poco".
En las zonas rurales esta si-
tuacion se complicaria por
la reorganizacién de recur-
sos humanos que se produ-
jo en 2014, cuando se trasla-
daron muchas plazas de
meédicos rurales a las capi-
tales. Otros anos, las susti-
tuciones han estado en tor-
no a 88 médicos por mes,

ademas de 588 médicos de
area con los que cuenta la
comunidad.

GALICIA

Agotada la lista

de contratacion

para primaria

El Servicio Gallego de Salud
(Sergas) comunicd en la
mesa sectorial que ya ha

realizado las contrataciones
necesarias para julio y agos-

to en primaria, agotando la
lista de contratacion. En di-
cha lista hay medio cente-
nar de médicos de Familia,
por lo que, segin la coali-
cion CESM-Omega, esos
contratos suponen el 15 por
ciento de los médicos que
estaran de vacaciones y ser-
viran para sustituir al per-
sonal en los puntos de aten-
cién continuada (PAC) y en
los centros en los que traba-
jan uno o dos médicos. "En
los centros grandes no se va
a sustituir anadie", asevera
Manuel Nieto, su portavoz.
Afiade que hay una inter-
sustitucién encubierta, aun-

que algunos médicos hacen
prolongacion de jornada:
"Se bloquean agendas y se
dirige a los pacientes a Ur-
gencias, de forma que no se
cobra el complemento de in-
tersustitucion”.

Tanto CESM-Omega
como CIG Saude coinciden
en que las suplencias de fa-
cultativos especialistas de
area (FEA) son escasasy se
limitan a las guardias en ca-
sos necesarios. "Todo indi-
ca que no habra practica-
mente ningun contrato, por-
que baja notablemente la
actividad con el cierre de ca-
mas y la paralizacién de

AUMENTAN LOS CONTRATOS MEDICOS EN EL MEDITERRANEO, EXCEPTO EN VALENCIA

ANDALUCIA
86 facultativos de AP
para reforzar la asistencia

El plan de verano de
Andalucia incluye la
contrataciéon de 86
médicos de atencién
primaria como refuerzo en las zonas
costeras. Desde la Consejeria de Sa-
lud aseguran que ha aumentado un
7,69 por ciento la contratacién de fa-

CATALUFIA’ o
Un 15% mas de_medlcos
para el primer nivel

s DUrante los meses de
e julio, agosto y sep-
—— tiembre, el Servicio
FESSSSSSSSS (Catalan de la Salud
(CatSalut) reforzara los equipos de
atencion primaria de los centros de la
red sanitaria publica de Catalufia con

VALENCIA
Casi un 9% menos de
contratos para medicos

El plan de vacaciones
y refuerzos estivales,
presentado por el go-
bierno anterior, cuen-
ta con un presupuesto total de 48,8
millones de euros, 1,5 millones mas
respecto a 2014. Aumenta el volumen

cultativos de refuerzo con respecto
a 2014 (cuando contrataron a 80) y un
24,21 por ciento en numero de jor-
nadas de sustituciones de médicos
respecto al afio pasado, sin concretar
mas los datos.

El presidente del Sindicato Médico
Andaluz (SMA), Antonio Rico, tacha el
plan de "muy pobre y triunfalista".
Segun la central, en hospitales la ac-
tividad quirturgica y las consultas
se reduce un 50 por ciento de media,

una dotacién de 300 profesionales, un
14 por ciento mas que el verano ante-
rior. De ellos, 123 seran médicos, lo
que supone respecto a 2014, cuando
se contrataron a unos 107, que los re-
fuerzos aumentaran un 15 por cien-
to.

Para atender el incremento de la de-
manda, un 73 por ciento del total de
refuerzos se concentraran en Gero-
nay Tarragona, con un total de 100

total de contrataciones (7.442 frente
a 7.400), pero se produce una reduc-
cién del 8,95 por ciento en el colecti-
vomédico (de 882 a 803). En concreto,
165 facultativos reforzaran la aten-
ci6n primaria en las zonas costeras,
mientras que los 638 médicos restan-
tes haran suplencias en primaria y
especializada.

Segun Andrés Canovas, secretario
general del Sindicato Médico de Va-

lo que influye negativamente en las
listas de espera. En primaria, "la si-
tuacion es muy variopinta: se hacen
pocas sustituciones, con lo que agra-
va la carga asistencial de los médi-
cos". A esto se une las ofertas de con-
tratacién al 75 por ciento de la jor-
nada: "Los médicos las rechazan, e
incluso se marchan a otras comuni-
dades, existiendo verdaderos proble-
mas en encontrar facultativos para
ser contratados", asegura Rico.

médicos, 79 enfermeras y 59 auxi-
liares administrativos.

CatSalut también adaptara la acti-
vidad de los hospitales a la dismi-
nucién de las necesidades de hasta
un 50 por ciento en las zonas urba-
nas, pero manteniendo la actividad
urgente. Adema4s, "se prevé un aumen-
to de la actividad quirdrgica progra-
mada y de las urgencias hospitalarias
respecto a veranos anteriores".

lencia (CESM-CV), el plan no sdlo es
insuficiente, sino ademas "incon-
gruente", puesto que "la atencién que
los ciudadanos demandan de entra-
da es médica". Canovas augura pro-
blemas en la atencién en algunas ur-
gencias hospitalarias y en puntos de
atencion continuada (PAC), en con-
traste con la Consejeria de Sanidad,
que sefial6 que en algunos centros
se superara la plantilla habitual.

muchas consultas", dice la
secretaria general de CIG-
Saude, Maria Xosé Abuin.
La Consejeria decliné ofre-
cer datos concretos expli-
cando que esta informacién
no esta centralizada.

g —

ARAGON

SEMG: bolsas de
sustitucion "muy
ajustadas" en AP

"En Aragoén no ha habido
nunca sustituciones de ve-
rano en los hospitales. La
plantilla hace autocober-
tura", asegura Mercedes Or-
tin, de CESM, situacién fa-
vorecida por el cierre de
plantas. Maria Angeles Ga-
lan, secretaria de Sanidad
de UGT en esta comunidad,
sospecha que el presupues-
to para contrataciones esti-
vales de enfermeros y au-
xiliares "se ha reducido este
afio con respecto a otros an-
teriores”. En principio, se
esperaba que aumentara el
presupuesto, ya que el Go-
bierno de Aragén ha absor-
bido los consorcios de Ejea
de los Caballeros, Jaca y
Fraga, pero reconoce que la
Administracién no ha faci-
litado datos en este parén-
tesis previo a la formacién
del nuevo gobierno.

En primaria, "hay bolsas
de sustituciones de hasta 20
dias para sectores urbanos
y 25 para los rurales"”, expli-
ca Leandro Calatéan, presi-
dente de SEMG-Aragén. Sin
embargo, para los 970 de
primaria de la autonomia,
"son muy ajustadas silo que
pretendemos es mantener
la calidad de los servicios".

CASTILLA-LA MANCHA
CESM tacha de
escasos los 13,5
millones de euros

La Consejeria de Sanidad
indica a DM que ha reali-
zado "las contrataciones ne-
cesarias para atender ade-
cuadamente las necesida-
des asistenciales del perio-

»pasaalapag. 16
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I PLANES DE VERANO Faltarian candidatos en las bolsas de
empleo de AP en Asturias, Andalucia, Aragon y Galicia

»viene de la pag. 15

do estival”, sin especificar
cifras. El coste total del plan
de vacaciones "es de 13,5
millones de euros, un millén
mas que en 2014".

Rodrigo Bernaldo de Qui-
ros, secretario general de
CESM en la regién, apunta
que la Administracién no ha
facilitado ninguna informa-
cién a los sindicatos, pero
que, con ese presupuesto, es
probable que este verano
"siga con la ténica habitual:
muy pocas sustituciones y
cupos dobles o triples para
los médicos de primaria".
Calcula que "unos 800 mi-
llones de euros se dedican al
sueldo del personal en todo
el afio. En el Complejo Hos-
pitalario deToledoson 26 3
millones cada mes. Si hay
que repartir 13,5 millones
para toda la autonomia en
cuatro meses, muy poco se
puede hacer".

W e e

W

MADRID

Sanidad asegura que
habra mas sustitutos
que el ailo pasado

En declaraciones a DM, Ar-
mando Resino, director de
Recursos Humanos de la
Consejeria de Sanidad en
funciones, explicé que "to-
davia se estan firmando au-
torizaciones para la contra-
tacion de suplencias de este
verano", por lo que no con-

creto cifras ni de este afio
ni del anterior, aunque es-
tima que el namero "sera
mayor". Asegur6 que la Con-
sejeria da el visto bueno a to-
das las sustituciones que pi-
den las gerencias tanto para
primaria como para espe-
cializada, aunque recuerda
que, por las fluctuaciones de
poblacion, las necesidades
no son las mismas en este
periodo del afio. Si hay du-
plicidad de cupos en prima-
ria, "se hace cuando se tra-
ta de cupos que se han redu-
cido sensiblemente y por
tanto son asimilables".
Julian Ezquerra, secreta-
rio de Amyts, lamenta que
a los sindicatos no se les
haya reunido en ningtin mo-
mento para "aclarar qué se
iba a hacer en verano, pri-
mero por las elecciones a
la mesa sectorial y luego por
las autondémicas y munici-
pales”. Duda mucho de que
"globalmente, se cubran
mas del 30 por ciento de las
ausencias de primaria".

ASTURIAS

Simpa sefala que
faltan candidatos
para las suplencias

El Servicio de Salud del
Principado de Asturias (Ses-
pa) tendra que hacer frente
este verano a la escasez de
profesionales en las bolsas
de demandantes de empleo

para cubrir las sustitucio-
nes de verano en atencion
primaria, segun datos del
Sindicato Médico Profesio-
nal de Asturias (Simpa).
Apunta que la Administra-
cidén calculaba que para el
area IV, con cabecera en
Oviedo, seria necesaria la
contratacién de una treinte-
na de profesionales y s6lo
habria podido disponer de
20. La situacién en el resto
de areas del centro dela co-
munidad seria parecida ala
de Oviedo, segun la central.
La razoén son "las condi-
ciones leoninas de los médi-
cos de primaria", segin ha
sefialado el presidente del
Simpa, Javier Alberdi: "Las
bolsas de demandantes de
empleo estan bajo minimos.
En esta comunidad no se
quedan, segtin los ultimos
datos, ni el 10 por ciento de
los que acaban aqui el MIR".
Por ejemplo, hay contratos
que incluyen, segin el Sim-
pa, la rotacién continua por
varios centros e imposibili-
dad de descansar al dia si-
guiente de la guardia. Ante el
requerimiento por parte de
DM de los datos de contrata-
ciones para el verano, la Con-
sejeria de Sanidad ha sefa-
lado que se trata de datos
que "forman parte de la ges-
tion diaria de los centros".

Informacion
realizada con la
colaboracion de C.
Serrano, C. Caceres, C.
Diaz, A. Segalas, E.
Mezquita y M.R. Lagoa.

2.268 medicos optan a 864 plazas en
el concurso de traslados de Andalucia

REDACCION

I MADRID
dmredaccion@diariomedico.com

Las solicitudes de médicos
para participar en el con-
curso de traslados del Ser-
vicio Andaluz de Salud
(SAS) han superado con
creces el numero de plazas
ofertadas por la Conseje-
ria, tanto en atencioén pri-
maria como en hospitales.
En concreto, el SAS ha reci-
bido 2.268 solicitudes
(1.225 de médicos de Fami-
lia, 201 de pediatras de pri-
maria y 842 de FEA) para
las 864 plazas de facultati-
vos convocadas en el con-
curso: 322 de Medicina de
Familia, 66 de Pediatria y
476 de facultativos espe-
cialistas de area.

En cifras globales, la Ad-

B PPOK

ministracién andaluza ha
recibido un total de 9.727
solicitudes (8.866 por via
ofimatica y 861 por via te-
lematica) para las 4.620
plazas de las 84 categorias
profesionales, sanitariasy
no sanitarias, que han sa-
lido a concurso, lo que su-
pone una media de 2 aspi-
rantes por cada puesto. Del
total de plazas ofertadas, el
65 por ciento correspon-
den a puestos de trabajo
que se desarrollan en hos-
pitales, y el resto en cen-
tros de primaria.

LIGADO A LA OPE
La categoria mas deman-
dada -por delante de Medi-
cina de Familia- es Enfer-
meria, con 4.123 solicitu-
des (un 42 por ciento del to-

tal) para 1.323 puestos (es
también la categoria con
mas plazas ofertadas). Tras
Enfermeria y Familia, se si-
than los 1.042 auxiliares de
Enfermeria que competi-
ran por una de las 772 pla-
Zas en esta categoria.
Este concurso de tras-
lados va ligado a la oferta
de empleo correspondien-
te a los afios 2013,2014y
2015, en la que el SAS ofre-
ce un total de 3.280 plazas
(ver DM del 21-IV-2015). E1
plazo de presentacién de
solicitudes para participar
en el concurso finalizé el
pasado 1 de julio, y el SAS
prevé publicar los listados
provisionales de admitidos
en diciembre y resolver de-
finitivamente el proceso a
finales de enero de 2016.

La red profesional tercia en el debate
acerca de los mitos sobre vacunacion

REDACCION

I MADRID
dmredaccion@diariomedico.com

Tras el reciente falleci-
miento del nifio enfermo de
difteria en Olot, Ippok, la
red social de D1ar1o MEDICO
y Correo Farmacéutico, ha
puesto en marcha una ac-
cion para que los profesio-
nales de la comunidad

aborden los mitos y verda-
des sobre la vacunacion.
Por medio de un Quiz -un
juego de preguntas y res-
puestas-, elaborado con in-
formacién de la Sociedad
Espafiola de Inmunologia
(SEI), los profesionales
pueden comprobar si co-
nocen algunas de las prin-
cipales falsas creencias

asociadas a determinadas
vacunas. ;Son superiores
los efectos adversos de las
vacunas a las ventajas que
tienen? ;Hay razones fun-
dadas para vacunarse de
enfermedades ya erradica-
das en nuestro pais? ;Es
mejor inmunizarse pade-
ciendo la enfermedad que
mediante la vacunacion?

TRIBUNA

0s médicos de atencion primaria desarrollan su trabajo en una
situacion muy deteriorada, ya denunciada reiteradamente por

CESM -a nivel estatal y en todas las autonomias-, y también por
los colegios profesionales y las sociedades cientificas. Esta situacion esta re-
sumida en el decalogo del Foro de Médicos de Primaria que se publicé
conmotivo del tltimo Dia de la Atencion Primaria, y que, bajo el lema Me de-
dico a las personas, tuvo gran repercusion y fue el enésimo aldabonazo a
los gestores/politicos y a la sociedad en general, esta vez con mas fuerza.

Desde entonces, con unas elecciones autonémicas de por medio y con los
cambios de Gobierno que ha habido y que adn se estan realizando, vemos re-
ferencias a la imprescindible potenciacion de primaria en discursos de
investidura y pactos previos. Asf, mientras Ciudadanos exige 30 millones
de inversion extra para la primaria en Madrid, Andalucia se decanta por po-
tenciar los servicios de Urgencias; en Extremadura, su presidente manifies-
ta que va a "potenciar" el nivel, y también en Cantabria y en Castilla-La
Mancha oimos la promesa de dedicar el 25 por ciento del presupuesto a
primaria. Podria seguir con una letania en la que todos hacen hincapié en
la necesidad de abordar la cronicidad desde el primer nivel. Qué ironfa, como
Si €50 no se estuviera haciendo siempre. Mas correcto seria, quizas, hablar
de mejorar la atencion a los cronicos.

En esos discursos politicos no faltan los elogios y reconocimientos a
los profesionales, "que han mantenido el sistema a pesar de la pérdida de con-
diciones y con muchas cargas laborales". Esta frase entrecomillada -de un
nuevo presidente autonémico- se queda muy corta para describir la reali-
dad de primaria. Las condiciones laborales han llegado a limites que rozan lo
indigno. La precariedad del médico se ha incrementado, con consecuen-

Primaria necesita algo
mas que palabras

Aunque la mejora de primaria esta entre los obje-
tivos prioritarios de la mayoria de los nuevos gobier-
nos autonémicos, el autor alega que las promesas de-
ben traducirse en hechos y cifras palpables.

cias que, a veces, son individuales y draméticas, y
otras -lo que es peor- tienen repercusiones en la asis-
tencia: afectacion importante de la continuidad asis-
tencial y deterioro de los equipos por la fragmen-
] tacion de los profesionales.

Recientemente, el PP ha impulsado una mocion
en el Senado (con laabstencion del resto de los gru-

Salva,dor pos parlamentarios) en la que se insta al Gobierno
Galan a"dotar a la atencion primaria de més capacidad
Secretario resolutiva, evitando la excesiva burocratizacion y con-
nacional de virtiéndola en el eje del Sistema Nacional de Salud",
Atencién y el PSOE, por su parte, ha presentado en el Congre-
Primaria de 50 de los Diputados una proposicion no de ley para
CESM

"priorizar la atencion primaria en el SNS" y desem-

polvar la Estrategia AP 21 (2007-2012), que, en su tiempo, se quedo guar-
dada en un cajon. Es decir, los partidos siguen con sus peleitas.

En vista de todo lo anterior, podriamos deducir que algo se ha hecho
mal en la gestion de atencion primaria, que esos errores han sido detecta-
dos por las diversas fuerzas politicas, y que hay voluntad de abordar los fa-
llos. Asi lo deseamos todos, pero los médicos -y CESM en particular- ya
somos muy escépticos con este tipo de declaraciones € iniciativas. Creemos
MA4s necesario que nunca un pacto por la Sanidad y por la atencién prima-
ria. Desde el Foro de Médicos de Primaria hemos pedido expresamente un
Consejo Interterritorial monogréfico para abordar la situacion del nivel con
una politica comdn y con un incremento significativo de la financiacion
para poder atender con dignidad a las personas y a la comunidad.

LA TERCA REALIDAD

Mientras, la realidad nos dice que el presupuesto de primaria ha disminui-
do; que aumenta la ratio de pacientes por médico, muy lejana de las cifras re-
comendadas de 1.200 TIS para Familia y 1.000 para Pediatria; que se in-
crementa la cartera de servicios; que las plantillas, ya obsoletas, empeoran
conunainjusta e iresponsable tasa de reposicion; que se "ahorra" (creen los
gestores) en sustituciones; que no se aborda la excesiva burocratizacion, que
merma la eficiencia, que se olvida la imprescindible formacion continuada,
que no se planifica la necesaria reposicion de profesionales...

Aunque parece que el mensaje ha calado, los médicos de primaria se-
guiremos adelante con nuestro compromiso profesional -con las personas
y con el SNS-, eso sf, sin dejar de exigir y de denunciar la irresponsabili-
dad de nuestros gestores/politicos y su miopia ante esta situacion.



