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OPINION

Se gcabaron \Qs 8
ANOS de sectarismao

ste medio de comunicacién ha sufrido

en sus carnes el veto de la Conselleria

de Sanitat. Practicamente, ha convivi-

do con é desde el minuto uno del man-

dato de Ximo Puig en 2015. El jefe de
prensa Jaime Prats, responsable de comunica-
cién de Sanitat, grit6 literalmente por teléfono a
nuestro desaparecido fundador, Joan Calafat, al
mes de tomar posesidn, al no estar de acuerdo
ennuestro tratamiento informativo de lanoticia
del nombramiento y el proceso de seleccién en
diferido de Ménica Almifiana como gerente de
La Fe.

Un enfoque que compartimos lainmensa ma-
yoria de los medios de comunicacién de Valen-
cia, por cierto. Desconocemos si el Departamen-
to de Comunicacién de la Administracién sani-
taria valenciana también reproché de malas
maneras a otros compatfieros de la prensa. Desde
ese instante, gélido a nivel telefénico, Salut i
Forga, el tinico medio de comunicacién sanitario
especializado de la Comunitat Valenciana fue
vetado y olvidado por Sanitat. A pesar de llevar
8 afios de trayectoria y de informar pensando
siempre en el paciente y en el profesional.

De hecho, a lo largo de nuestros casi 16 afios
de vida en la Comunitat, nos han transmitido los
sanitarios su gratitud por dedicar una ventana
aloslogros dela ciencia y la medicina de nuestra
tierra. Es més, al ser una edicién mensual, han

sido muchos los profesionales que nos han tras-
ladado con educacién su decepcién por no ha-
ber salido al lograr un avance, una técnica, un
diagndstico, un estudio o un reconocimiento.

Pero la excelencia de la sanidad de la Comu-
nitat es tan alta gracias a sus profesionales, pero
desgraciadamente, nuestro periédico sale cada
mes, asi que es complicado que quepa todo. He-
mos tenido en los 8 afios de Ximo Puig, Carmen
Montdn, Ana Barcel6 y Miguel Minguez, que
soportar todo tipo de trabas para repartir nues-
tro periédico.

La libertad de expresién ha quedado muy
mermada, de no ser por nuestro excelente siste-
ma de reparto y distribucién. Mil palos en las
ruedas en La Fe para repartir y depositar el pe-
riédico. Solo la buena fe de celadores y personal
de administracién, ha permitido que seamos vi-
sibles. Si por las altas esferas fuera, se ha inten-
tado que nuestro periédico no se leyera.

El motivo era obvio: editorialmente, este me-
dio ha sido critico conla actitud de la Conselleria
y de la Generalitat con Ribera Salud y con IVO.
Alos hechos nos remitimos, sobran los ejem-
plos. Vuelve el aire fresco, vuelve la libertad.
Trataremos de informar y si algo no nos gusta,
lo diremos, como lo hicimos con Manuel Cer-
vera o con Luis Rosado. Nada cambiar4, el pe-
riodismo sanitario estard por encima de cual-
quier conseller.

rente al nuevo escenario
politico que se nos pre-
senta, el préximo gobier-
no no puede permitirse

el lujo de prescindir del
potencial de la profesién farma-
céutica en materia de sanidad, ya que su labor como
sanitarios es imprescindible para garantizar tanto la
salud como el progreso social.

La pandemia de la COVID-19 ha mostrado con con-
tundencia la necesidad de evolucionar la Sanidad y,
en este proceso, el papel del colectivo farmacéutico,
en todas y cada una de sus modalidades profesiona-
les, es clave. Ya sea desde el dmbito hospitalario, la far-
macia comunitaria, la industria, la distribucién o la
Salud Ptblica. De un modo u otro, tal y como se de-
mostr6 durante la crisis sanitaria, toda la profesién fa-
vorece un mejor funcionamiento del Sistema Nacional
de Salud (SNS).

Es por ello que, con el objetivo de garantizar a toda
la ciudadania la seguridad y el acceso a los medica-
mentos y productos sanitarios, reforzar la capacidad
de la Atencién Primaria y la eficiencia del SNS, y al-
canzar politicas de cohesién social para el Reto Demo-
gréfico y la Salud Publica, desde la profesion farma-
céutica consideramos que el préximo gobierno auto-
némico debe hacer frente a diferentes retos.

En primer lugar, se debe aumentar la capacidad
asistencial del SNS a través de la concertacién auto-
némica de nuevos servicios de atencién farmacéutica
en las farmacias. Un objetivo que desde el MICOF ya
perseguimos, a través de nuestra plataforma digital
ATENFARMA, con la formacién de nuestros colegia-
dos en Servicios Profesionales Farmacéuticos Asisten-
ciales (SPFA). También debemos seguir avanzando en
el abordaje integral de la Salud Ptblica con la integra-
cién del farmacéutico y la farmacia comunitaria, otro
reto que ya estd en marcha graciasal convenio apro-
bado en marzo entre el Consell Valencia de Col-legis
Farmaceutics (CCFC) y la Conselleria de Sanitat para
la participacién del farmacéutico comunitario en ma-
teria de Salud Ptblica.

Otro de los objetivos es continuar trabajando en la
dispensacién colaborativa entre Farmacia Hospita-
laria y Farmacia Comunitaria, un proyecto que ya te-
nemos en marcha y queremos consolidar definitiva-
mente. Como también queremos seguir avanzando
en la viabilidad de las farmacias rurales en colabora-

Lo profesion farmacéutica, clave paro
garantizar la salud v el progreso socidl

cién con la Diputacién de Valencia a través del pro-
yecto de ‘Sostenibilidad de la farmacia rural y Viabi-
lidad Econémica Comprometida (VEC) como base
para la mejora de la vida en el medio rural y su des-
poblacioén’.

Por tdltimo, otros retos que también beneficiarfan a
la poblacién y a su salud, son la implantacién de un
servicio de dispensacién de medicamentos a domici-
lio desde las farmacias para colectivos vulnerables;
evitar la interrupcién de los tratamientos en pacientes
crénicos facilitando la actuacién del farmacéutico en
la dispensacién en situaciones excepcionales; y avan-
zar en nuevas funcionalidades de la receta electrénica
parala creacién del informe farmacoterapéutico en la
historia clinica del paciente, lo que mejoraria la calidad
en el uso del medicamento.

En definitiva, toda una serie de objetivos y retos en
los que se pretende es sacar el maximo partido a la
profesién farmacéutica, cuyo potencial quedé mds
que demostrado durante la pandemia. Insisto, no nos
permitamos el lujo de prescindir de dicho potencial.
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NO Tlenen arreglo |

a Conselleria de Sanitat contintia empeci-

nada de forma incomprensible en seguir

destrozando hospitales y los ciudadanos

tendremos en unos dfas una oportunidad

Gnica para cambiar la situacion. Al fiasco de
los Departamentos de la Ribera y méds recientemente
el de Torrevieja, ambos hasta ser “rescatados” por la
Conselleria de Sanitat, dos de los departamentos con
mejores resultados asistenciales de la Comunitat Va-
lenciana, se suma ahora el inicio de la tramitacién para
el paso a la gestion directa por parte de la Conselleria
de los departamentos de Dénia y Manises, gestionados
hoy en dia, por diferentes entidades, el grupo Ribera
y Sanitas. Afiaden siempre para justificar su decisién,
la coletilla de la necesidad de una gestién sanitaria “pii-
blica y de calidad”.

Desde SanitatSolSuna, como plataforma que aboga
por una sanidad excelente, creemos necesario hacer al-
gunas aclaraciones. El desempefio asistencial de todos
los departamentos de la Comunidad Valenciana es, ha
sidoy serd publico, también en el caso de los gestiona-
dos bajo la forma concesional. Su asistencia se presta
siguiendo las directrices de la Conselleria y se les mide
bajo los mismos pardmetros y con los mismos objeti-
vos que al resto de departamentos, solo que su gestién
se encomienda a un gestor profesional que acomete
una serie de inversiones y asume una serie de riesgos.

(Porque la Conselleria en lugar de acabar con un mo-
delo, repito publico y que por tanto le pertenece, que
ha demostrado por activa y por pasiva, y ahi estdn los
informes tanto independientes, de diferentes entida-
des y Universidades, como los encargados por la pro-
pia administracién, unos mejores resultados asisten-
ciales, una mejor calidad percibida por el paciente,

unas menores listas de espera tanto quirtrgicas como
de consultas, y ademds supone un ahorro a las arcas
publicas de un 25 %, no ha copiado lo que estos hacen
para obtener mejores resultados en los departamentos
gestionados de forma directa por la Conselleria?

La realidad es que a este Gobierno encabezado por
el sefior Ximo Puig, no le ha importado nada la salud
de los valencianos, solo les importa manosear con sus
sectarias, y nada profesionales manos, los servicios pt-
blicos para hacer y deshacer a su antojo.

El resultado es que desgraciadamente, y a pesar los
magnificos profesionales con los que cuenta el Sistema
Sanitario publico espafiol, este estd actualmente arra-
sado y muestra signos de dificil recuperacién. Nadie
hizo tanto por incrementar la contratacion de pélizas
de seguros privados como este mal gobierno que pa-
decemos.

La administracién administra los recursos de los ciu-
dadanos y debe auditar y controlar al proveedor que
gestione servicios ptblicos, como en este caso es la Sa-
nidad. En mi opinién, su desempefio siempre es poli-
tico y no profesional, y eso supone que cualquier de-
cisién se toma porque “lo dice el partido” y punto, da
igual si es una barbaridad, si atenta a los derechos de
determinados ciudadanos u organizaciones, si perju-
dica la salud o el bienestar de las personas. No impor-
ta, lo dice el partido. Qué triste debe ser estar siempre
sometido a los designios del “partido”.

El sectarismo ideolégico del actual gobierno del
Botanic, liderado por Ximo Puig, lo mantiene ciego y
sordo ante lo que deberia ser su tinica guia, el interés
de los valencianos.

No han tenido bastante con la experiencia de la re-
versién del Hospital de Alzira, antes un hospital van-

guardista, pionero, excelente en sus
resultados tanto clinicos, como de
accesibilidad y econémicos, han
continuado con el Torrevieja, y que
tras pasar a ser de gestién directa
han empeorado todos sus indicado-
res asistenciales, aumentando las lis-
tas de espera a pesar de contar con
mas profesionales e incrementando
de forma brutal el gasto de las arcas ptiblicas de todos
los valencianos, a lo que se une ahora la fuga de pro-
fesionales. Ya hemos visto como al carecer de radiélo-
gos en Torrevieja se ven obligados a trasladar a los pa-
cientes a Elche para hacer una ecografia (vergonzoso).
Los gobiernos estdn para resolver problemas, aten-
diendo las necesidades de los ciudadanos, tratando de
mejorar la vida de estos.

La democracia es el mejor de los sistemas politi-
cos, siempre que los ciudadanos coloquemos al fren-
te de las instituciones personas competentes, prepa-
radas, trabajadoras, honestas cuya preocupacién sea
el bienestar y la salud de los ciudadanos. Pero cuan-
do los puestos de responsabilidad los ocupan in-
competentes, desahogados, deshonestos, sectarios,
cuyo credo es solo “lo que diga el partido”, se corre un
riesgo muy grave.

Los valencianos tenemos dentro de unos dias una
oportunidad tinica para cambiar esta situacién, acabar
con el sectarismo y colocar al frente de la administra-
cién a personas capaces, cuya preocupacion sea mejo-
rar el servicio ptblico por encima de intereses perso-
nales o partidistas. Seamos responsables y apostemos
por un modelo sanitario que funciona, con bajas listas
de espera, calidad en la atencién y futuro.

Carlos Rodrigo
presidente de Sanitat
Sols Una y médico

A l0S Nuevos gestores de o

e ha hecho popular entre colectivos profe-
sionales sanitarios una frase que describe
la trayectoria de los tiltimos gestores publi-
cos de la Conselleria de Sanitat: “Han ges-
tionado con los ojos cerrados y orejeras”.

En el caso de la Enfermeria, les puedo asegurar que
los encargados de la gestién sanitaria han estado cie-
gos y sordos porque a las/ os enfermeras/ 0s, no sé si
adrede o por exigencias del guion politico, ni han
querido vernos ni escucharnos. Una realidad irrefu-
table, porque hemos hecho todo tipo de ruido —con
quejas publicas, reivindicaciones en las Cortes Va-
lencianas e incluso huelgas en Madrid—, sin obtener
ninguna respuesta.

Por ello, vendria a ser el stmbolo mds fiable de que
las cosas pueden mejorar, silos nuevos gestores asu-
men, desde su aterrizaje en los despachos de la Ad-
ministracién, que la Enfermeria es una profesién vi-
tal en el sistema de salud y que sus profesionales
constituyen la piedra angular para que los procesos
sanitarios dispongan del grado de eficiencia y efica-
cia necesario conlos  que cubrir las necesidades
de los usuarios y de los profesionales.

Junto a esta premisa, para dar ejemplo de gestién
desde su inicio, se deberia reducir el niimero de car-
gos que hasta ahora existen, ya que no es de l16gica
mantener estructura donde existen, por ejemplo, dos
secretarias autondmicas —de partidos diferentes—
dificultando llegar a acuerdos por el reparto arbitra-
rio de responsabilidades.

Y especialmente, los nuevos gestores deberdn tener
muy en cuenta la premisa del clérigo inglés Charles
C. Colton, quien advertia que “el mayor amigo de la
verdad es el tiempo”. El tiempo es el que volverd es-
cupirnos la verdad a la cara, como en la actualidad,

que la Enfermeria sigue con unas ratios exiguas y te-
niendo jornadas eternas, doblando turnos, renun-
ciando a dfas libres y vacaciones... conviviendo en
muchos casos con contratos precarios y condiciones
indignas.

Los nuevos altos cargos de Sanitat han de asumir
que los profesionales de Enfermeria deben mante-
nerse actualizados sobre las leyes y regulaciones vi-
gentes y adaptarse a los cambios para proporcionar
una atencién segura y de calidad. Por eso resulta fun-
damental el cumplimiento y retirada de la orden del
afio 73 aprobada por las Cortes Valencianas con el
consenso de todos los grupos y que, a dia de hoy, to-
davia estd pendiente.

Deben afrontar la escasez de enfermeras y enfer-
meros, lo que condiciona negativamente la calidad
de la atencién al aumentar la carga de trabajo de los
profesionales existentes, elevando la interinidad.
Una cuestién que no puede aplicarse sin programar
las oposiciones OPE de forma puntual y fluida.

Reconocer las especialidades con adscripcién a los
puestos de trabajo y potenciar las distintas areas de
conocimiento facilitando a los profesionales que tra-
bajen en lo que les guste con bolsas especificas donde
se valore la formacion continuada de cada cual, ad-
mitiendo que tanto en bloques quirtdrgicos UCI, ne-
onatos, Urgencias... son necesarios profesionales
motivados. Sin olvidarnos de la figura de la enfer-
mera escolar que tanta falta hace en los centros edu-
cativos.

Conseguir, de una vez, que se puntué de igual
modo todo el trabajo realizado tanto en el sector pu-
blico como en el privado, para las bolsas de la sani-
dad ptblica como un derecho.

El envejecimiento de la poblacién y el aumento de

sSanmar

la esperanza de vida plantean de-
saffos adicionales para la Enferme-
ria, ya que los pacientes mayores a
menudo tienen necesidades de
atenciéon mds complejas y crénicas,
lo que requiere un enfoque de cui-
dado especializado y una atencién
integral para mantener una conti-

Juan José Tirado
presidente del

nuidad de cuidados tan necesaria, Consejo de
A Enfermeria de la

abordando de forma efectiva la Comunidad

mayor demanda de atencién en el Valenciana

(CECOVA).

hogar, atencién domiciliaria y co-
munitaria, sobre todo, en el caso de nuestros mayo-
res pluripatolégicos, para adaptarse a esta tendencia
y estar preparados con el fin de brindar atencién de
calidad fuera del entorno hospitalario tradicional.

Integrar de forma efectiva los avances tecnolégi-
cos, ya que presentan oportunidades y desafios para
la Enfermeria haciendo que los profesionales adquie-
ran habilidades y conocimientos adicionales para
utilizar estas herramientas de manera efectiva en
materia de cuidados y colaboracién con otros roles
profesionales. Manteniendo todos los desafios éticos
y morales en la toma de decisiones clinicas.

Y por supuesto hace falta una planificacion ade-
cuada de los recursos humanos con una inversién en
el desarrollo profesional de la Enfermeria como as-
pectos clave para superar estos desafios y garantizar
una atencién de calidad en la Comunidad Valencia-
na, contando de verdad con cargos de relevancia y
capacidad de gestién donde las enfermeras y enfer-
meros de nuestra Comunidad puedan demostrar
que, con una visién de prevencién y promocién de
la salud, se puede avanzar en la calidad de la aten-
cién para la poblacién.
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Carlos Mazon presidira la Comunitat

El Partido Popular de la Comunitat Valenciana arrasa en las elecciones autondmicas del 28 de mayo y reconquista la
confianza del electorado para disefar una hoja de ruta donde se priorizara mejorar la sanidad fidelizando a profesionales

CARLOS HERNANDEZ

El Partido Popular vuelve a
gobernar en la Comunitat Va-
lenciana. Recupera la confianza
de su fiel electorado tras dos le-
gislaturas del Botanic con Ximo
Puig de presidente. Los valen-
cianos y valencianos han dicho
basta. Como con Eduardo Za-
plana o Francisco Camps, los
valencianos vuelven a presu-
mir de lider popular y conffan
en él. Han castigado al PSPV de
Puig y també a Compromis y
Podem. No quieren més el tri-
partito y la victoria popular,
pese a lo que reflejaban las en-
cuestas, ha sido mucho més
contundente de lo esperado. La
sociedad valenciana se ha pro-
nunciado el 28 de mayo y lo ha
hecho exigiendo y demandan-
do cambios. El presidente del
Partido Popular de la Comuni-
tat Valenciana, Carlos Mazon,
ha anunciado que en el proxi-
mo de investidura presentard
su candidatura a President de
la Generalitat Valenciana tras
ser el PPCV el partido mds vo-
tado en la Comunitat en las
elecciones autonémicas del
28M. Ha vencido con 863.043
votos y un total de 40 escafios,
21 més que en 2019 con Isabel
Bonig. Maz6n ilusiona y mu-
cho. Su liderazgo es total y su
carisma, también. Al estar la
mayoria en 50 diputados, si
pacta con VOX, que halogrado
13, tiene asegurada la investi-
dura. Mazén y el PPCV précti-
camente dobla en nimero de
votos, porcentaje y diputados
en Les Corts. Su éxito es total.

Para la tranquilidad de los
valencianos, tal y como ha po-
dido comprobar Salut i Forca
en las dos entrevistas que el
presidente electo ha concedido
a este medio de comunicacién
en el tltimo afio, la salud es un
tema capital, “el drea mds impor-
tante de mi futuro Gobierno”. Lo
tiene clarisimo. Por eso ha ideado
un programa electoral en el que el
dmbito sociosanitario ha sido fun-
damental a la hora de explicar su
accion cuando tome posesion.

“El PPCV ha ganado las elec-
ciones”, sefialaba Mazon, ilu-
sionado la larga noche del pa-
sado 28 de mayo, asegurando
que el objetivo es darle ala Co-
munitat Valenciana “el Gobier-
1o que se merece, estable y para to-
dos los ciudadanos de la Comuni-
tat sin excepcién, nos hayan
votado o no”.

Mazén sefiala victorioso eufdrico a parte de su equipo el 28 de mayo.

Mazén celebraba en la sede
regional del PPCV junto a quien
serd proxima alcaldesa de Va-
lencia, Maria José Catala, y di-
rigentes como Vicent Momp6,
Juan Francisco Pérez Llorca o
Macarena Montesinos.

“Es una gran noche, pero solo es
la antesala de maiiana, cuando
empezaremos a trabajar por todos
los ciudadanos”, indicaba. Ma-
z6n sefial6 que el PP “es un par-
tido de brazos abiertos, goberna-
mos para todos y queremos unir a
todos. Somos conscientes del reto
que tenemos por delante y de que
debemos estar a la altura de las cir-
cunstancias. Espafia empieza a
cambiar y es una extraordinaria
noticia también”, concluyd.

Por si fuera poco, la investi-
dura de Carlos Mazén, practi-
camente podria coincidir en
plena camparia electoral, toda
vez que Pedro Sanchez convo-
cara elecciones el pasado 29 de
mayo, tras la debacle socialista
y podemita. El adelanto de
Sanchez de diciembre al 23 de
julio tiene en su razén de ser
detener la sangria de voto y un
semestre doloroso con Unidas
Podemos moribunda en el
Congreso, pero criticando cada
decision del Gobierno. Iremos
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alas urnas, por tanto, en plena
conformacién del nuevo go-
bierno de la Generalitat. Coin-
cidird, practicamente, con el
nombramiento del futuro con-
seller o consellera de Sanitat,
que sustituird al doctor Miguel
Minguez ‘el breve’, con poco
tiempo para arreglar el desa-
guisado desastroso en el que le
dejé la Administracién sanita-
ria primero con Carmen Mon-
ton y luego con Ana Barcel§,
en dos mandatos cargados de
radicalismo, sectarismo, y toma
de decisiones con sesgo de ide-
ario politica y poco raciocinio.
El sentido comtn ha brillado
por su ausencia en Sanitat. Los
dos mandatos dejan una Con-
selleria y Agencia Valenciana
de Salud plagada de cargos
cuyo mérito ha sido el enchu-
fismo tipico de los partidos.

Sesion inaugural

Todo indica que la sesién
inaugural del parlamento au-
tonémico serd el 26 de junio. La
fecha se fij6 en su momento,
explicé Ximo Puig, como ho-
menaje a los 60 afios del discur-
so de J.F. Kennedy frente al
muro de Berlin. A partir de ese
momento comenzard la cuenta
atrds para los diferentes nom-
bramientos, primero con la
eleccién de la Presidencia de
las Corts, en esa primera se-
sién, y que finalizard con la se-
sién de investidura. Esta po-
dria ser en plena campafia elec-
toral para las elecciones
estatales que empezard, oficial-
mente, la medianoche del vier-
nes 7 dejulio. Las fechas oficia-
les es que, tras la constitucién
de las Corts, los grupos parla-
mentarios tienen 12 dfas para
presentar propuestas de candi-
datos. Esto seria el 8 de julio,
aunque podria adelantarse. El
nombre que se registrard, el

Juanma Badenas y Carlos Flores, de VOX.

EL CAMBIO QI
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Mazén y el resto de los dirigentes del PPCV en la exitosa noche electoral.

tnico que puede optar a sumar
los 50 diputados de mayoria
necesaria es Mazén.

Al cierre de esta edicién de
Saluti Forga, Carlos Mazon
aseguré que queria escuchar a
todos los grupos politicos, en
una entrevista concedida a
Cope, a Carlos Herrera, defen-
dia que escucharia a los parti-
dos de mayor a menor repre-
sentacién, por lo que al prime-
ro que citarfa es a Ximo Puig.
Una vez se proponga el candi-
dato, la Presidencia de las
Corts (seguramente en manos
de la derecha, aunque falta sa-
ber si serd para el PP o para
Vox) fijard entre tres y siete dias
el pleno de investidura. De ser
el 8 de julio cuando llegue el
nombre de Mazoén, su investi-
dura serfa la semana siguiente,
ya en plena camparia electoral,
entre el 11 y el 14 de julio. Pero
ahora mismo, todo es una elu-
cubracién calculada calendario
en mano, que puede variar en

dfa arriba, dia abajo.

Lo que es seguro es que Al-
berto Niiiez Feijo6 tendra que
compaginar sus visitas a la Co-
munitat en plena campafia con
la toma de posesién de Carlos
Mazén y del resto de lideres
populares victoriosos en otras
autonomias, que han tefiido el
mapa de azul en toda Espafia.

Pactar

Para ser elegido como presi-
dente, Mazén requeriria una
mayoria absoluta enla primera
votacion, es decir, sumar 50 di-
putados. En caso de no lograr-
lo, se convocarfa una nueva se-

» Mazon creard la Direccion
General de Atencion
Primaria, conun
presupuesto propio

sién de investidura 48 horas
después donde, en cambio, se
requerird una mayoria simple,
es decir, que los votos a favor
superen a los votos en contra.
Los 46 escafios obtenidos por
la izquierda superan los 40 del
PP porlo que la clave estarfa en
la posicién de Vox. Nada hace
indicar que no puedan alcan-
zar un acuerdo de gobernabili-
dad, estd por ver si con apoyo
externo o formando parte dela
Generalitat Valenciana.

Sanitat

Carlos Mazoén basé gran
parte de su campafia empa-
pandose de la realidad sanita-
ria de la Comunitat. Se torné
en un gran conocedor de los
problemas de nuestra sanidad
publica, su prioridad dijo a este
medio: “sanidad puiblica, sanidad
puiblica y mds sanidad piiblica”.
Sin descartar acuerdos puntua-
les con la privada, cuando pue-

Exigimos atencian
medita de
" OBRAMN
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da ser complementaria, l6gica-
mente. Mazén aseguré que
nunca bajara el presupuesto
sanitario del 30% del total dela
Generalitat, que creard la Di-
reccién General de Atencién
Primaria, con un presupuesto
propio, eliminard el valenciano
como requisito y serd un méri-
to para facilitar la captacién de
profesionales y se volcard en la
salud mental y en rebajar las
listas de espera.

Ademads, apostard por nue-
vas infraestructuras, las gran-
des olvidadas en los tdltimos
afios y, como deportista con-
vencido en el estilo de vida sa-
ludable, ideard que hacer de-
porte e ir al gimnasio, pueda
desgravar. Una receta ambicio-
sa'y que suena muy bien para
poner remedio a los males de
la sanidad valenciana. Por si
fuera poco, los tltimos meses
han sido muy tensos en Aten-
cién Primaria y el Sindicato
Médico ha llevado a cabo ne-
gociaciones fracasadas con la
Conselleria de Sanitat del so-
cialista Miguel Minguez.

» Eliminard el valenciano
(OMO requisito y sera un
mérito para facilitar la
captacion de profesionales
y se volcara en la salud
mental y en rebajar las
listas de espera

Problemas hay también y
graves en los departamentos
de Torrevieja y La Ribera, lejos
de la excelencia anhelada
cuando eran gestionados por
Ribera Salud y ahora mismo,
inmersos en problemas y rei-
vindicaciones laborales. Todo
eso, es lo que se encontrard
Mazén y su equipo.

Imagen del pasado 8 de mayo, en una concentracion de Sindicato Médico a las puertas de la Conselleria de Sanitat.
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La falta de radidlogos obliga al Hospital de
Torrevieja a trasladar a pacientes a otros centros

Siguen los problemas tras la reversion: ‘Sanidad Excelente’ denuncia que en Formentera del Segura una
nifa de 10 afos ha esperado durante 3 horas a que una ambulancia la trasladara a Elche

REDACCION

La situacién del Hospital de
Torrevieja sigue de mal en pe-
ror. Segtin denuncia la plata-
forma ciudadana 'Sanidad Ex-
celente' denuncia en redes so-
ciales la falta de personal en el
centro de referencia durante el
puente del 1 de mayo. "Enfer-
mos ingresados de urgencia deben
ser trasladados al Hospital de EI-
che para que les puedan practicar
pruebas”, es la publicacién de
denuncia que se pudo leer.

Plataforma ciudadana

La plataforma ciudadana a
favor de la sanidad de calidad
se refiere al caso de una nifia,
de 10 afios, vecina de la locali-
dad alicantina de Formentera
del Segura quién a falta de per-
sonal sanitario ha tenido que
ser trasladada en ambulancia
al Hospital General de Elche
para una ecograffa por un po-
sible caso de apendicitis. El al-
calde de esta localidad de la
Vega Baja, Francisco Cano, lla-
mo personalmente al gerente
del Departamento de Salud de
Torrevieja, José Cano, quién en
un primer momento le asegu-
raba que en el centro debia ha-
ber al menos un radidlogo de
guardia. "Me han engafiado”.

’i,u -j-;"'-‘rli
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Vista general del Hospital de Torrevieja.

Segtin publicé El Espaiiol de
Alicante desde el Hospital de
Torrevieja habian aconsejado a
la familia de la nifia enferma es-
perar a ver sisu estado de salud
mejoraba para finalmente llevar
acabo onola pruebaenel Hos-
pital de Torrevieja, o en el hospi-
tal ilicitano como alternativa.
Tanto es asf, que Francisco Cano
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se puso en contacto con la fami-
lia de la nifia para preguntar so-
bre su estado de salud. Alo que
la madre le explicé que tras 12
horas llamaron a la ambulancia,
pero sin respuesta. Finalmente,
la nifia fue atendida en Elche,
donde descartaron que fuera in-
flamacién del apéndice.

El primer edil ‘popular’ de-

nuncia que el excesivo tiempo
de espera de la ambulancia
puede deberse al reciente pro-
ceso de descentralizacién del
CICU en Valencia y lamenta
que este no es un problema
puntual y que desde la rever-
sién del centro al sistema pt-
blico, los vecinos estdn acos-
tumbrados a vivir situaciones

similares a diario. “Por no ha-
blar de las "Urgencias’, sobre todo
durante los fines de semana”.
Francisco Cano también habla
de los sanitarios, que de alguna
forma estdn pagando las con-
secuencias de la reversién por-
que "no tienen medios suficientes
como para hacer bien su trabajo”,

publicaba El Espaiiol.

Abandonan 6 médicos de urgencias del Hospital de Torrevieja

REDACCION

Los buenos profesiona-
les se marchan del Hospi-
tal de Torrevieja. Es el
caso de las doctoras Go-
mez, Pérez, Schurer,
Martinez, Pedraza y el
doctor Guerrero, quienes
han abandonado por dis-
tintas razones las urgen-
cias del Hospital de To-
rrevieja. Son seis médicos
menos y el Gobierno Va-
lenciano, incapaz de rete-
nerlos, no tiene repuesto
paraellos. LaPlataforma
‘Sanidad Excelente’ de-
nuncié en un comunica-
do para que la sociedad
en conocimiento que seis
médicos de las urgencias
del Hospital de Torrevieja
no solo se marchen, sino

Mamen Mateo.

que queda desmantelado
el servicio dado que, a dfa
de hoy no tienen previsto
relevo alguno que permita
cumplimentar en minimas
condiciones de dignidad
las urgencias del Hospital,
para los vecinos de los
municipios de Formente-
ra del Segura, Guardamar,
Orihuela Costa, Pilar de la
Horadada, Los Montesi-
nos, San Miguel de Sali-
nas, Rojales, San Fulgencio
y Torrevieja.

Seis médicos menos en
las urgencias del Hospital
de Torrevieja han pasado
completamente desaperci-
bidos “casualmente” para
las plataformas politicas
con cargos en el Gobierno
Valenciano, de Compro-
mis, Podemos y PSPV-

PSOE, que estaban a favor de
la gestion publica directa de la
sanidad en el Departamento
22 de Salud.

La Presidenta de Sanidad
Excelente Mamen Mateo de-
sea expresar que: “Es vergon-
20s0 que se oculte a la ciudadania,
por parte del Gobierno valencia-
no, que nada mds y nada menos
que seis médicos de las urgencias
del Hospital de Torrevieja se mar-
chan sin posibilidad inmediata de
repuesto. Es humillante que el
Gobierno de Compromis, PSOE,
y Podemos en la Comunidad Va-
lenciana desprecie a los vecinos
que aqui vivimos engafidndonos
al decirnos todos los dias, y ahora
en camparia electoral, que la re-
version ha sido una maravilla
cuando la sanidad piblica la han
reventado por sectarismo e in-
competencia a partes iguales”.
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Foto de familia de los participantes de la jornada.

El Departamento de Salud de Vinalopo recibe
a alrededor de 60 profesionales de enfermeria
para prevision del periodo vacacional

Jornada formativa de actualizacion de conocimientos, movilizacion y seguridad del paciente

REDACCION

El Departamento de salud del Vina-
lopé, del grupo sanitario Ribera, recibié
a alrededor de 60 profesionales de en-
fermeria en una Jornada de Acogida a
Profesionales, dependiente de la direc-
cién de Enfermeria, que recientemente
se han incorporado en previsién del pe-
riodo vacacional.

Lasjornadas tuvieron un cardcter for-
mativo e informativo de actualizacién
de conocimientos y circuitos relaciona-

dos con dreas de interés para los profe-
sionales y otras relacionadas con los
cuidados al paciente. En concreto, se
han visto técnicas como la RCP bésica y
avanzada, movilizacién y seguridad
del paciente.

Plan

Las actividades formativas realizadas
forman parte del plan de acciones ini-
ciado por la direcciéon de enfermeria
desde la puesta en marcha del centro,

garantizando la seguridad clinica de los
enfermos, asi como una serie de habili-
dades y competencias que son de gran
utilidad para el dia a dfa de los profesio-
nales.

Este encuentro se convirtié en un re-
ferente formativo indiscutible para la
enfermeria constituyendo un punto de
inflexién en el ciclo formativo que se
oferta a los profesionales dependientes
de la Direccién de Enfermeria, dado
que sirven para reforzar y actualizar los
conocimientos adquiridos durante el

dfa a dfa, asf como aportar nuevas com-
petencias y dimensiones que suelen fa-
vorecer y enriquecer el valor humano
de los profesionales.

Para la direccién del Departamento
de salud de Vinalop¢ el verdadero valor
de las organizaciones reside en las per-
sonas que lo forman. “Por este motivo
buscamos siempre a los mejores profesiona-
les, a los que ofrece los mejores medios para
prestar una asistencia sanitaria cercana,
humana y excelente”, expres6 M? Car-
men Gil, directora de Enfermeria.

El Hospital de Dénia celebra su Primera
Jornada sobre Enfermedades Minoritarias

El Hospital de Dénia, del
Grupo sanitario Ribera, cele-
bré su Primera Jornada sobre
Enfermedades Minoritarias
enla que se abordara el diag-
nostico y tratamiento de pa-
tologfas poco comunes, mi-
noritarias o raras. El simposio
comenzard con la presenta-
cién de la Dra. Patricia Mar-
tin Rico, jefa de Medicina In-
terna y directora del Area Cli-
nica Médica del
Departamento de Salud de
Dénia -DSD-. A continua-
cién, el Dr. Edgar Alania, ad-
junto al Servicio de Cardiolo-
gia del DSD, hablard de la En-
fermedad de Fabry, una
patologia hereditaria que afec-
taa 1 de cada 40.000 hombres
y a1 de cada 20.000 mujeres,

F

que no pueden producir una
enzima que les ayuda a des-
componer o eliminar globo-
triaosilceramina, una sustan-
cia grasa que hay en las célu-

las, por lo que érganos como
los rifiones, el corazén o el ce-
rebro pueden resultar dafia-
dos.

Otra de las enfermedades

raras que tratardn nuestros
profesionales es la de Gau-
cher, un trastorno metabdlico
también hereditario y poco
frecuente en la que una enzi-
ma es de nuevo la protagonis-
ta. La deficiencia de esta pro-
voca la acumulacién de gra-
sas —lipidos- normalmente en
lamédula 6sea, el bazo y el hi-
gado. La Dra. Susana Olive-
ra, adjunta del Servicio de
Medicina Interna, serd la en-
cargada de exponer la teorfa y
la préctica de dicha patologia.

Por su parte, el jefe del Ser-
vicio de Neurologia del DSD,
Dr. Alexandre Garcia Escriva,
abordard la Amiloidosis, una
enfermedad también minori-
taria que se desencadena
cuando la proteina llamada
amiloide se acumula en los 6r-
ganos, impidiendo el correcto

funcionamiento de estos.

Finalmente, el Dr. Angel
Mateu, también del Servicio
de Neurologia, hablard sobre
la Enfermedad de Pompe
que, de debutar, lo hace en
adultos de mas de 60 afios con
patologia previa y que se ca-
racteriza por una debilidad
muscular provocada por la
acumulacién de glucégeno en
los tejidos musculares estria-
dos, cardifacos y lisos.

Las ponencias finalizardn
con la alocucién de la Dra.
Cristina Cuesta, del Servicio
de Farmacia, que expondra
cudl es el papel de la Farmacia
Hospitalaria en el tratamiento
de estas patologfas. El cierre y
las conclusiones del encuen-
tro correrdn a cargo del Dr.
Jaime Poquet, jefe del Servi-
cio de Farmacia del DSD.
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Uniteco, galardonada y
lider con su Asistencia
Psicologica para sanitarios

La compaiiia lograr ser la primera correduria de seguros en
recibir el reconocimiento de Empresa Emocionalmente
Saludable, lo que supone un importante reconocimiento

REDACCION

Uniteco Profesional, la corre-
duria de seguros lider del sec-
tor sanitario, ha sido reconoci-
da una vez mds por su com-
promiso con la salud
emocional de los profesionales
médicos. La Fundacién Salud
y Persona ha otorgado a Unite-
co el prestigioso Certificado de
Empresa Emocionalmente Sa-
ludable, en reconocimiento a
su nuevo servicio exclusivo e
innovador que brinda asisten-
cia psicolégica a través de su
p6liza mas exclusiva, "Unico
Seguro de Responsabilidad Ci-
vil". Esta péliza no solo ofrece
una proteccién completa al sa-
nitario ante reclamaciones,
sino que también asegura el
apoyo psicolégico necesario en
caso de agresiones en consulta.

Elincremento constante de las
reclamaciones sanitarias, las
agresiones fisicas y verbales que
enfrentan los médicos en sus
consultas y hospitales, junto con
la creciente presién asistencial a

la que se ven sometidos, ha teni-
do un impacto emocional signi-
ficativo en estos profesionales de
la salud. Esta realidad dificulta
cada vez mds su capacidad para
desemperiar su labor con tran-
quilidad y eficacia, generando
una carga emocional abrumado-
ra. Uniteco, consciente de esta re-
alidad y comprometida con el
bienestar de los médicos, se ha
adelantado a otras corredurias
de seguros y compaiiias al ofre-
cer este servicio vital en un mo-
mento clave.

» H servicio que ofrecea través
de"Unico Sequro Integral de
Responsabilidad Givil Medica”,
su poliza mas exdusiva,
proporciona asistencia
psicoldqica que prestanalos
médicos en caso de sufrir
agresiones en consulta

Juan Pablo Nunez, CEO de
Uniteco, expresé su satisfac-
cién al recibir este reconoci-
miento y destacé: “En Uniteco,
siempre estamos pensando en las
necesidades del médico, incluyendo
aspectos tan importantes como la
salud mental. Hemos estado traba-
jando en este servicio mucho antes
de la pandemia de Covid-19. Sin
embargo, fue durante esos meses,
incluso durante mds de un ario,
cuando desemperiamos una labor
que no sélo considerdbamos nece-
saria, sino también un acto de hu-

» Uniteco ha innovado con este
servicioy se ha adelantadoa
otras corredurias de sequros y
compaiias, ofreciendoun
servicio necesario ante el
aumento de las aqresiones a
los médicos y ante la presion
que sufre el colectivo
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manidad. Fue nuestro pequefio
aporte para ayudar a la sociedad y
a los médicos, y eso se ha convertido
en la base de este reconocimiento”.

Uniteco se convierte asi en la
primera correduria de seguros
en recibir este prestigioso reco-
nocimiento, consolidando su
posicién como lider en el sec-
tor, especialmente en el &mbito
sanitario, gracias a la calidad
de los servicios ofrecidos al co-
lectivo en momentos de mdxi-
ma necesidad.

2023, aiio de reconocimientos
para Uniteco

El Certificado de Empresa
Emocionalmente Saludable se
suma a otros reconocimientos
recibidos por Uniteco durante

este 2023. Entre ellos se en-
cuentra el reconocimiento del
Informe Plimsoll, que posicio-
na a Uniteco como la corredu-
rialider en el sector sanitario y
la 31" anivel global. Asimismo,
la lista Forbes destaca que casi
el 50% de los 100 mejores mé-
dicos confian en los servicios
de Uniteco. Ademés, la valora-
cién de més de 9,5 obtenida de
parte de sus clientes respalda
la calidad de los servicios pres-
tados por la empresa.

Juan Pablo Nufiez reafirmé el
compromiso de Uniteco al decla-
rar: "Estos premios son un reflejo de
que estamos en el camino cortecto y
nos impulsan a seguir mejorando e
innovando con la tinica mision de de-
volverles a los médicos todo lo que ha-
cen por nosotros, es decir, cuidarles”.

Convenio con el Colegio de Opticos-Optometristas
para ayudas para tratamientos ortoprotésicos

La Generalitat Valenciana autoriza in extremis, antes de las elecciones, que puedan beneficiarse personas
son menores con discapacidad igual o superior al 33% Yy adultos con discapacidad igual o superior al 65%

-—

Las personas beneficiarias

REDACCION

El Pleno del Consell autorizd,
dos dias antes de las elecciones,
la renovacién del convenio de co-
laboracién de la Conselleria de
Sanitat con el Colegio de Opti-
cos-Optometristas de la Comuni-
tat Valenciana para establecer las
condiciones de dispensacién, fac-
turacién y pago de las aportacio-
nes por tratamientos ortoprotési-
cos subvencionados.

El objetivo es articular la cola-
boracién entre entidades para la
ordenacion y ejercicio de la dis-
pensacion, facturacién y pago de
las aportaciones por tratamientos
ortoprotésicos subvencionados,
cuando el abono de estas se rea-
lice a las personas titulares de los
establecimientos autorizados.

de estas ayudas son menores
de 18 afios con declaracién de
discapacidad igual o superior
al 33%; y las personas mayo-
res de 18 afios con discapaci-
dad reconocida igual o supe-
rior al 65%. En ambos casos,
deben tener tarjeta sanitaria o
documento de inclusién y re-
sidencia en la Comunitat Va-
lenciana.

La atencién de las aportacio-
nes por estos tratamientos or-
toprotésicos subvencionados
estd dotada para este ejercicio
2023 con 5.838.700 euros. Esta
cuantia engloba tanto los tra-
tamientos  ortoprotésicos
como los farmacoldgicos de
las personas con diversidad
funcional.

e
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La fundacion Ribera Salud y la fundacion
Pondera colaboran para promover la
cooperacion internacional al desarrollo

Las dos entidades firman un convenio para aprovechar sinergias mutuas que permitan, a su vez
dar un nuevo impulso a la politica de Responsabilidad Social Corporativa del grupo sanitario Ribera

REDACCION

Representantes de las funda-
ciones Ribera Salud y Pondera
han firmado un acuerdo de co-
laboracién para promover la co-
operacion internacional al desa-
rrollo, aprovechar las sinergias
de las dos entidades y dar un
nuevo impulso alas politicas de
Responsabilidad Social Corpo-
rativa (RSC), entre ellas las ac-
ciones de voluntario que se pro-
ponen a sus profesionales, con
el objetivo de mejorar la vida de
las personas, proteger el medio
ambiente y promover el creci-
miento y la igualdad en paises
en desarrollo.

La presidenta de la Funda-
cién y consejera delegada del
grupo sanitario Ribera, Elisa
Tarazona, la directora de la
Fundacién Ribera Salud, Mer-
cedes Gozalbo, y el presidente
de la Fundacién Pondera,
Francisco Javier Valbuena,
han sido los responsables de
rubricar este acuerdo hoy en
Madrid. Para Elisa Tarazona.
este convenio confirma la

Elisa Tarazona, en el centro, junto a Mercedes Gozalbo y Francisco Javier Valbuena.

apuesta del grupo sanitario
que dirige por un “modelo de sa-
Iud responsable, en el que las per-

sonas y su bienestar son nuestra
prioridad y el centro de toda nues-
tra actividad”. Francisco Javier

Dermatdlogos de Ribera aconsejan usar menos es-
maltes y calzado que no transpira para evitar hon-
gos en las ufias. Con la llegada del buen tiempo y
el cambio de calzado, muchas personas cuidan de
manera especial la estética de sus pies, mas visibles
con sandalias, chanclas y calzado de verano que en
invierno. Esa estética, en ocasiones, incluye las ufias
pintadas. Dermatélogos del grupo sanitario Ribera
recomiendan disminuir el uso de esmaltes, dejar
unos dias de “descanso” entre cada esmaltado, evi-
tar el uso de los permanentes y, sobre todo, no lle-
var calzado con mala transpiracién y utilizar pro-
teccion para los pies en piscinas y duchas publicas
para evitar hongos en las ufias. La onicomicosis es
la infeccién por hongos en las ufias, tal y como ex-
plica el dermatélogo de Ribera Povisa (Vigo) y Ri-
bera Polusa (Lugo), el doctor Javier Concheiro. Los
sintomas son faciles de detectar, sobre todo sino se
repintan las ufias con un esmalte encima de otro o
si se deja “descansar” a las ufias entre esmalte y es-
malte para poder observar si hay cambios. Los pa-
cientes suelen apreciar un engrosamiento progre-
sivo de la lamina ungueal y una variacién en la co-
loracién (blanco, amarillento o hasta verde), tal y
como explica la jefa de Dermatologfa del Hospital
Universitario del Vinalop6 (Elche), la doctora Irene

1
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Latour, aunque el doctor Concheiro apunta que también puede producirse descamacién y des-
pegamiento. “En ocasiones, si se produce una deformidad marcada, el paciente puede presentar dolor
Yy sobreinfeccion bacteriana”, afiade, al tiempo que apunta a la importancia de acudir al derma-
télogo ante los primeros sintomas, para que este pueda prescribir un tratamiento precoz.

Valbuena, por su parte, ha va-
lorado muy positivamente la
experiencia de ambas entida-

des en el sector salud y su com-
promiso compartido con los
ODS y la Agenda 2030.

La Fundacién Ribera Salud se
constituy6 en marzo de 2022
con el fin de “contribuir a mejorar
la salud integral, la calidad de vida
y el bienestar de las personas” al
tiempo que “responde al compro-
miso social del grupo Ribera con la
poblacién actual o futura”, tal y
como recogen sus estatutos. Sus
fines coinciden en gran parte
con los de la Fundacién Ponde-
ra, que se define como “una fun-
dacién de cooperacion al desarrollo
sin dnimo de lucro cuyo objetivo es
mejorar lavida de las personas, pro-
teger el medio ambiente promo-
viendo la sostenibilidad del planeta,
el crecimiento econémico y la igual-
dad entre paises”. Entre sus dreas
de actuacién destaca el apoyoa
la gestién local de proyectos de
cooperacién internacional, la
implantacién de proyectos de
sostenibilidad y la gestién inte-
gral de hospitales en “ferritorios
vulnerables”, con el objetivo de
“generar valor en entidades con
gran impacto social”.

El Departamento de Salud de Dénia pone en marcha un pro-
grama dirigido al paciente cronico complejo. El Departamen-
to de Salud de Dénia ha disefiado y puesto en marcha un pro-
grama dirigido al Paciente Crénico Complejo, que incluye a
personas dependientes, con patologias limitantes y progre-
sivas, polimedicados y que requieren de asistencia sanitaria
multiple, debido a su deterioro funcional. Segtin el Dr. José
Bataller, director en funciones de Atencién Primaria, “el pa-
ciente cronico complejo es un perfil que va en aumento, dada la ten-
dencia demogrdfica de pirdmide invertida, con una poblacion cada
vez mds envejecida en Espafia y, en mayor medida, en la Marina
Alta, con el considerable aumento de residentes europeos jubilados,
que eligen esta comarca para vivir”. El Programa de Crénico
Complejo es un circuito asistencial que engloba el cuidado
de este tipo de pacientes, en cualquier circunstancia: desde
una situacién de estabilidad, pasando por una agudizacién
ola propia hospitalizacién. El programa se gestiona a través
delas Unidades de Medicina y Enfermeria Familiar y Comu-
nitaria, con el apoyo de otros especialistas del hospital.
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El asesoramiento del 6ptico-optometrista
garantiza que las gafas del sol nos protegen
correctamente de las radiaciones del sol

Al elegir unas gafas de sol adecuadas hay que tener en cuenta factores y el 6ptico-optometrista,
como profesional sanitario que cuida la visidén, se convierte en nuestro mejor aliado

REDACCION

Conlallegada del verano
aumentan las horas deluz'y
pasamos mads horas al aire
libre. Si a esto le unimos que
se incrementan de forma
considerable las radiacio-
nes ultravioletas e infrarro-
jas que emite el sol, la con-
secuencia es que hay que
extremar la proteccién de
nuestros 0jos. Mds atin en
zonas como la Comunitat
Valenciana donde en estos
meses soportamos un indi-
ce de radiacién ultravioleta
extremo clasificado con 9
sobre 10 por la Organiza-
cién Mundial de la Salud.

Unas radiaciones que
producen un efecto de foto
oxidaciéon de los tejidos
oculares que pueden dafiar
seriamente nuestro sistema
visual.

Para evitarlo, la solucién
es tan sencilla como eficaz,
proteger los ojos con gorros
o viseras y principalmente
con unas gafas de sol de ca-
lidad con un buen filtro que
absorba las radiaciones.

Gafas de calidad

Las gafas de sol son perci-
bidas por gran parte de la
poblacién como un produc-
to de moda, casi como una

EN EL COOCV NOS GUSTA CUIDAR TU VISION

o no. Hablamos de
los filtros que incor-
poran las lentes de
nuestras gafas de
sol que deben ab-
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onda, polarizados,
con indices de pro-
teccién que van del
1 al 4, siendo estos
altimos los que
mds protegen, aun-
que lo més habitual
es utilizar los tipos
2y 3, salvo que el
paciente sufra, por
ejemplo, fotofobia
con una gran sensi-
bilidad a la luz.
Respecto al color
de los cristales tam-
bién es necesario el
asesoramiento del

prenda de vestir. Sin embar-
go, son un elemento de pro-
teccién individual cuyo prin-
cipal cometido es evitar que
las radiaciones solares dafien
nuestro sistema visual.

En la actualidad se pueden
adquirir gafas de sol en infini-
dad de comercios como tien-
das de ropa, gasolineras o ba-
zares, incluso en mercadillos y
puestos ambulantes. Gafas que
incumplen en gran parte de los
casos los requisitos minimos
de calidad e incluso no estan
homologadas, con el consi-
guiente riesgo para la salud vi-
sual de los usuarios.

En el lado completamente
opuesto, podemos encontrar
gafas de sol en los estableci-
mientos sanitarios de 6ptica,
donde las gafas de sol son so-
metidas a los maximos estdn-
dares sanitarios y de calidad

para garantizar que tanto las
lentes como los filtros solares
que incorporan protegen nues-
tro sistema visual.

A esto debemos unir, que en
las 6pticas cuentan con profe-
sionales sanitarios de la vi-
sién, los 6pticos-optometris-
tas, que nos van a ofrecer con-
sejo y asesoramiento para
elegir el tipo de filtro protec-
tor més adecuado, el color
que deben tener las lentes se-
gun la alteracion visual del

paciente o la forma de la gafa
en funcién de cada persona y
el uso que sele va a dar, en de-
finitiva, factores indispensa-
bles para una correcta protec-
cion.

Los filtros solares: un
escudo para nuestros ojos

Lo mds importante a la hora
de elegir unas buenas gafas de
sol no se ve, pero determina si
nuestros ojos estan protegidos

Optico-optometris-
ta, asi las lentes marrones son
mads adecuadas para los mio-
pes, mientras que las verdes
son mejores para los hipermé-
tropes.

Mas patologias visuales y
en personas mas jovenes

Hace dos décadas se empe-
zaron a detectar en las consul-
tas un incremento de patologi-
as visuales en personas que no
protegian su vision de las ra-

» El presidente del Colegio de Opticos-Optometristas de la (V. Andrés Gen, insiste en que 'las
radiaciones nocivas del sol pueden provocar amedio y a largo plazo graves problemas a nuestro
sistema visual, por lo que es necesario utilizar unas gafas de sol con filtros de calidad y que se
adapten a cada persona y al uso que le van a dar'

diaciones del sol o utilizaban
gafas de sol de baja calidad. En
estos afios han aumentado ex-
ponencialmente el ntimero de
personas con lesiones por foto
exposiciéon como las cataratas,
la degeneracién macular aso-
ciada ala edad, lesiones corne-
ales, que pueden provocar al-
gunas de ellas perdida severa
de visién, pero es que ademds
se detectan en pacientes cada
vez més jévenes

“Para evitarlo es necesario un
cambio de mentalidad, igual que
tenemos asumido que hay que pro-
teger nuestra piel con el uso de cre-
mas solares, las radiaciones ultra-
violetas suponen incluso un riesgo
mayor para nuestro sistema vi-
sual. Por ello es necesario utilizar
unas gafas de sol buenas con el fil-
tro apropiado para cualquier época
del afio, y especialmente en vera-
no”, afirma Andrés Gené, pre-
sidente del COOCV.

Los nifos son los que mas
necesitan las gafas de sol

Las gafas de sol no son unju-
guete y la proteccion del siste-
ma visual de los nifios no es un
juego. “Esto que ya se ha conver-
tido en un mantra que los épticos-
optometristas no dejamos de repe-
tir porque encierra una gran rea-
lidad. Los padres debemos
tomarnos muy enserio la protec-
cién de los ojos de nuestros hijos,
ya que determinard su salud vi-
sual en el futuro”, explica el pre-
sidente de los 6pticos-optome-
tristas de la Comunitat Valen-
ciana. E1 50% de la radiacién
ultravioleta que recibe nuestro
sistema visual se produce an-
tes de los 18 afios, si a esto le
unimos que el cristalino, que
es nuestra principal defensa
ante los rayos ultravioletas, no
acaba de formarse hasta los 8
afios de edad, la conclusion es
que hay que extremar las pre-
cauciones con los mds peque-
fios. Ademads de usar unas ga-
fas de sol de calidad que ga-
ranticen la absorcion de la
radiacién ultravioleta, tienen
que ser adecuadas para que es-
tén cémodos y que les permi-
tan poder jugar y divertirse,
también es recomendable que
utilicen gorras o viseras para
mejorar la proteccion.
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El Colegio de Enferme-
ria de Alicante denuncia
que la falta de matronas
provoca la suspension
de programas sobre
menopausia y educa-
cion sexual y reproduc-
tiva de la mujer. En el
pasado 5 de mayo, del
Dia Internacional de la
Matrona Enfermeria de
Alicante dio visibilidad

al problema que repre-
senta la falta de matro-

El Colegio de Enfer-
meria de Alicante or-
ganiza el Il Congreso
de Estudiantes de En-
fermeria. El pasado 5
de mayo se celebré el
II Congreso de Estu-
diantes de Enferme-
ria en el Auditorio del
Banco Sabadell de
Alicante. Una cita en
la que se abordaron
temas de suma rele-
vancia para el futuro

nas en nuestra comunidad auténoma y para pedir a las autoridades sanitarias
que pongan fin a esta situacién. La Comunitat Valenciana ocupa el sexto lugar
por la cola de Espatia en cuanto a ntimero de matronas por 100.000 mujeres en
edad fértil (de los 15 alos 49 afios) con 72,13, por debajo de la media nacional de
75,10. Una situacién que supone un serio peligro para las mujeres gestantes y
sus bebés y que debe ser revertida a la mayor brevedad posible.

acabar su formacion de grado.

de los estudiantes y enla que, a su vez, se dard visibili-dad ala figura del en-
fermero precolegiado para que los estu~diantes comenzaran a tener contacto
con su colegio profesio—nal y conozcan de primera mano los servicios que les
brindan. Desde el Colegio de Enfermeria de Alicante quisioern es—timular que
los futuros colegiados se sientan miembros de la organizacién desde antes de

El CECOVA condena la agresion en el
ambulatorio de la Coma y pide mas
proteccion para el personal sanitario

El Consejo de Enfermeria de
la Comunidad Valenciana (CE-
COVA) condena y expresa su
mds absoluto rechazo ante la
agresion sufrida el martes 9
por un médico en el ambulato-
rio del barrio de la Coma de
Paterna, donde presuntamente
un paciente esgrimié un arma
blanca contra el facultativo du-
rante el transcurso de una dis-
cusién en la que exigfa ser
atendido de forma preferente,
a pesar de que habia otros
usuarios esperando.

Un ataque que se suma a
todo un listado de agresiones
que ya ha sufrido el personal
sanitario del centro de salud
durante los tiltimos afios y que
ha generado que el departa-
mento sanitario del Arnau de
Vilanova haya clausurado este
miércoles el ambulatorio del
barrio de la Coma por la baja
de facultativos, enfermeros y
personal administrativo. No en
vano, la Conselleria se ha visto
obligada a derivar a los pacien-
tes a otros centros de salud.

El presidente del CECOVA,

Juan José Tirado, ante la gra-
vedad del historial de agresio-
nes que deben asumir estas/ os
trabajadoras/es solicita a la
Administracién que mejore los
protocolos de seguridad para
evitar este tipo de hechos y que
las agresiones sean considera-
das y tipificadas como atenta-
do a la autoridad en cumpli-
miento de la Ley 10/2014, de
29 de diciembre, de la Genera-
litat, de Salud de la Comuni-
dad Valenciana. Ademads, sin
hacer distinciones sobre si el

profesional sanitario pertenece
alasanidad ptblica o privada.

El presidente del CECOVA
recuerda que la solucién “no
pasa por cerrar ambulatorios o
centros de salud, ya que perjudica
al resto de usuarios. La solucion
pasa por establecer sistemas de se-
guridad en los puntos mds conflic-
tivos que eviten estas abominables
acciones contra las enfermeras, los
médicos y el resto de personal sa-
nitario y administrativo que cubre
la atencion y la asistencia sanitaria
a la poblacion”.

Enfermeria de Alicante pide la puesta a disposicion de las enfermeras/os de Primaria de vehi-
culos de transporte para realizar avisos domiciliarios . El Colegio de Enfermeria de Alicante
solicit6 a la Conselleria de Sanitat que ponga a disposicién de las enfermeras/os de Atencién
Primaria vehiculos de transporte para realizar los avisos domiciliarios, tanto programados
como urgentes, siendo esta una peticién histérica a la que todavia no se le ha dado una satis-
factoria y justa solucién. Se trata de una de las medidas contempladas en el documento Pro-
puestas laborales y profesionales para la mejora de la profesién enfermera en la provincia de
Alicante. Reivindicaciones de la Enfermeria alicantina para las elecciones autonémicas de la
Comunitat Valenciana del afio 2023 publicado recientemente por el Colegio de Enfermeria de
Alicante en el que se concretan las principales necesidades y propuestas de carécter profesional
y laboral para el colectivo enfermero de la provincia de Alicante.
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El COENV aplaude que el Plan de
Salud Mental y de
Drogodependencias cuente con 445
enfermeras,/os, como colectivo
profesional sanitario mas numeroso

La presidenta del Colegio
Oficial de Enfermeria de Valen-
cia (COENV), Laura Almudé-
ver, elogia la sensibilidad que
ha mostrado el comisionado
de Presidencia de la Generali-
tat Valenciana para el Plan Va-
lenciano de Accién para la Sa-
lud Mental, Drogodependen-
cias y Conductas Adictivas,
Rafael Tabarés, con todo el co-
lectivo de Enfermerfa al impul-
sar su presencia en la mayorfa
de las actuaciones que prevé el
plan de accién para los préxi-
mos cuatro afios (2023-2026).

Un plan que surge ante el in-
cremento de la preocupacién
social e institucional por la me-
joradelos recursos y la atencién
de los problemas en la salud
mental de la poblacién, patolo-
gias como drogodependencias
y otro tipo de conductas adicti-

as. “Su elaboracién, en la que ha
participado activamente el Colegio
de Enfermeria de Valencia”, segin
explica la presidenta del Cole-
gio de Enfermeria de Valencia,
ha integrado 27 recomendacio-
nesy 305 propuestas presenta-
das por 148 agentes clave (cole-
gios profesionales, tejido asocia-
tivo, sociedades cientificas,
sindicatos, agentes econémicos,
6rganos consultivos de la Gene-
ralitat Valenciana, universida-
des, departamentos y centros
dependientes de Sanidad) que
han dado como resultado las 8
acciones que integran el plan.
Laura Almudéver aplaude
especialmente que en la mayo-
ria de las acciones coordinadas
por Rafael Tabarés “se haya
contado con un nutrido niimero de
enfermeras/os, constituyendo el
colectivo profesional sanitario mds
numeroso con un total de 445 pro-
fesionales”.
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El CECOVA organiza el primer
Congreso Nacional de
Enfermeria e Inteligencia
Artificial: Enfermeria 3.0

REDACCION

Consciente de la revolucién
que ha supuesto la irrupcién
dela Inteligencia Artificial (IA)
en el 4mbito sanitario, el Con-
sejo de Enfermeria de la Co-
munidad Valencina (CECO-
VA), con una iniciativa pionera
en toda Esparfia, organiza el
Primer Congreso Nacional de
Enfermeria e Inteligencia Arti-
ficial. Un evento histérico para
la comunidad de profesionales
de la salud que busca destacar
el papel fundamental que la In-
teligencia Artificial (IA) de-
sempefiard en todas las dreas
de desarrollo profesional de la
Enfermerfa, y cémo la adop-

cién de estas tecnologias puede
mejorar la calidad y eficiencia
de los cuidados enfermeros.

IA

El Primer Congreso Nacional
de Enfermeria e Inteligencia
Artificial, que se celebrara el
préximo mes de noviembre en
Alicante, se ha propuesto como
objetivo principal dar a conocer
herramientas de IA, presentar
casos de éxito y casos de uso de
la IA aplicada a los cuidados
enfermeros, incluyendo tecno-
logias emergentes como asis-
tentes virtuales, chatbots, la re-
alidad aumentada, realidad ex-
tendida y realidad virtual.

“Los asistentes tendrdn la
oportunidad de aprender de ex-
pertos en el campo y de participar
en talleres prdcticos para adquirir
nuevas habilidades y conocimien-
tos”, segun el presidente del
CECOVA, Juan José Tirado,
quien avanzdé que el evento
contard con la “participacion de
referentes a nivel nacional en la
materia y de empresas del sector
sanitario que presentardn los pro-
ductos que estdn desarrollando e
implementando. Esta colabora-
cién entre profesionales y empre-
sas permitird fomentar el inter-
cambio de ideas y la creacion de
soluciones innovadoras para en-
frentar los desafios actuales en el
dmbito de la salud”.

| CONGRESO

NACIONAL DE
ENFERMERIA E
INTELIGENCIA
ARTIFICIAL.

HDI T ALMANMTE GOLF
CALET PECUL TN jizdd CUTHRETT, XN
Alrhad hlEANTE

Yy a -,
g |'|;|1‘i{f.-,.:l.‘, il

*['.'p!. i A

(L n PR L e T e T ]

T T TR TR S P T O O Ol

.'-r'l._‘.l = "

L
]

AT
THELA R TATHY B

Las agresiones a enfermeras aumentan
un 25% en la Comunidad Valenciana
durante el ultimo ano

AMPARO SILLA

En 2022 se han registrado un
total de 20 agresiones a enfer-
meras/os en la Comunidad
Valenciana, segtin los partes de
incidencias que llegan a los tres
colegios provinciales de Valen-
cia, Alicante y Castellén y que
registra el Consejo de Enferme-
ria dela Comunidad Valencia-
na (CECOVA). Por provincias,
15 agresiones se han registrado
en Valencia, 3 en Alicante y 2
en Castellon.

Unos datos, que ofrecié el
presidente del CECOVA, Juan
José Tirado, durante el trans-
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curso de lajornada “Agresiones
a los profesionales sanitarios” -or-
ganizada por el Hospital La Sa-
lud-, y que demuestran la ten-

dencia creciente de esta triste
lacra que afecta especialmente
a la Enfermerfa.

El presidente del CECOVA
incidi6 en que, en 2021 —un afio
antes— hubo menos casos de
agresiones que en 2022, “en
concreto un total de 16 enfermeras
sufrieron acciones violentas por
parte de pacientes o familiares en
la Comunidad Valenciana. Por
provincias, 11 fueron en Valencia,
2 en Alicante y 2 en Castellén. Si
se compara con el afio anterior si-
gue la tendencia creciente porque
en 2020 fueron 15 las profesiona-
les agredidas. Esta cifra representa
un incremento del 25%".

Amparo Benavent, una enfermera va-
lenciana demuestra con su tesis doc-
toral que las enfermeras preparan y
administran firmacos con riesgo para
su salud. Los medicamentos peligro-
sos contienen un principio activo cuya
potencial toxicidad representa un ries- |
go para la salud de las profesionales
sanitarias que lo manipulan. A dife-
rencia de lo que sucede con las adver-

tencias a los pacientes respecto de los

efectos adversos, las contraindicaciones y las interacciones
medicamentosas, las enfermeras no eran advertidas de los
riesgos hasta hace relativamente poco tiempo. Resulta lla-
mativo que esta peligrosidad haya sido documentada por el
Instituto Nacional para la seguridad y salud ocupacional de
EE. UU. (NIOSH) cuando lanzase una alerta y una lista de
medicamentos en el afio 2004. Hubo que esperar al periodo
2015-2017 para que la accién de la autoridad laboral pusiera
de manifiesto el problema. El Consejo de Enfermeria de la
Comunitat Valenciana public6 en 2017 la primera gufa de re-
comendaciones bdsicas en esta materia.

El CECOVA presenta un recurso ante el TSJCV
contra el decreto de tipologia y funcionamiento de
los centros sociales por marginar a la Enfermeria

REDACCION

La seccién cuarta de la sala
de lo Contencioso-Administra-
tivo del Tribunal Superior de
Justicia de la Comunidad Va-
lenciana (TSJCV) ha admitido
a trdmite el recurso presentado
por el Consejo de Enfermeria
de la Comunidad Valenciana
(CECOVA) --entidad que en-
globa a los tres colegios provin-

ciales de Enfermerfa de Valen-
cia, Alicante y Castell6n-- con-
trala marginacién a la que han
sido sometidas/ os las/ os pro-
fesionales de Enfermerfa en el
texto del nuevo decreto del
Consell que introduce cambios
en laregulacién de la tipologia
y funcionamiento de los cen-
tros, servicios y programas de
servicios sociosanitarios y su
ordenacién dentro de la estruc-

tura funcional, territorial y
competencial.

Aliniciarla vialegal, la orga-
nizacion colegial de Enferme-
ria muestra, de este modo, su
total desacuerdo con la redac-
cién de la nueva normativa
que haimpulsado el secretario
autonémico de Planificacién y
Organizaciéon del Sistema,
Francesc Xavier Uceda, que
depende de Vicepresidenciay

Francesc Xavier Uce y Juan José Tirado.

Conselleria de Igualdad y Po-
liticas Inclusivas, y quien se
comprometié personalmente
con el presidente del CECO-
VA, Juan José Tirado, a corre-
gir el contenido del decreto
para que todos los centros so-
ciosanitarios mantuvieran la
actual plantilla de Enfermeria
y que las/os enfermeras/os
pudieran dirigir cualquier cen-
tro social. Una promesa que
quedé desvanecida e incum-
plida tras publicarse la nueva
legislacién, que hacfa caso
omiso a las alegaciones pre-
sentadas por el colectivo de
Enfermeria.
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El presidente del MICOF destaca la
importancia de la union de la profesion para
conseguir los retos de la sociedad actual

400 profesionales farmacéuticos de Valencia, Alicante, Castellon y Murcia se reunieron en las | Jornadas del
Levante Farmacéutico para poner en relieve la importancia de los farmacéuticos en el modelo sanitario actual

REDACCION

Mas de 400 profesionales far-
macéuticos se reunieron el pasa-
do 19 de mayo en las I Jornada
del Levante Farmacéutico en Ali-
cante para poner el foco en los
principales objetivos y retos de la
profesion a través de ponencias
y mesas redondas en las que el
principal objetivo es la mejora
del cuidado de la salud de los
ciudadanos a través de una ma-
yor integracién del farmacéutico
en el sistema sanitario.

Promovidas por los Colegios
Oficiales de Farmacéuticos de
Alicante, Castellén, Murcia y
Valencia, esta iniciativa “surgié
con una clara intencion de debatir
y poner en relieve la importancia

ornadas
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de los farmacéuticos en nuestro Ha . Cicinfa
modelo sanitario actual y futuro”,
afirmé el presidente del Cole- ¥z COFAF i 2 ; . REANARTHY
gio Oficial de Farmacéuticos de |
Alicante, Andrés Garcia Mon-
gars, que ha asumido la sede y
responsabilidad de esta prime-
ra edicién con el esfuerzo y
apoyo de todos los colegiados
de la provincia de Alicante.
“La necesidad de una mayor in-
tegracion en este sistema sanitario  Jaime Giner, con Andrés Garcia Mongars, Rosa Arnau Salvador y Paula Payd Pefialver.
para poder seguir ofreciendo a los
ctudadanos un mejor servicio sy Jaime Ginery el vocal de Farmacia Hospitalaria, Juan Pablo
uno de los objetivos de este en- )
cuentro”, declaré la presidenta  (Jrdovas, moderaron ayer sendas mesas redondas sobre el valor

del Ilustre Colegio de Farma-

céuticos de Castellon, Rosaar.  de ladistribuciony sobre la comunicacidn entre farmacia
nau Salvador, aloqueelpre-  hocpitalaria y farmacia comunitaria”

» “Hoy se han presentado proyectos inteqrativos de farmacia
comunitaria coordinados o en los que participa el MICOF comoel
proyecto INR, proyecto VEC, Xarxa Pacients y Ctedra De(0 en
colaboracion con la UCH-CEU"

sidente del Muy Ilustre Cole-
gio Oficial de Farmacéuticos
de Valencia (MICOF), Jaime
Giner, afiadi6 “la necesidad de
debatir sobre modelos de éxito que
se realizaron por parte de los far-
macéuticos durante la pandemia y
que generaron una gran satisfac-
cion entre los ciudadanos que lo
usaron y también en la propia Ad-
ministracion”.

Por su parte, la presidenta
del Colegio Oficial de Farma-
céuticos de la Region de Mur-
cia, Paula Paya Pefialver, co-
mentoé que este “aporta una vi-
sion de las  tendencias
profesionales que tenemos que ir
adaptando, porque la sociedad nos
lo va a ir demandando, nuestro
modelo sanitario se va adaptando
Y nosotros siempre hemos ido
aportando servicios de alta calidad
técnica y humana al sistema”.

Durante la jornada, el presi-

Mesa ‘El valor de la distribucién de gama completa en el Sistema Nacional de Salud'.

dente del MICOF, Jaime Giner,
modero la mesa redonda “El
valor de la distribucién de gama
completa en el sisterna nacional de
salud”, enla que participaron el
presidente de COFARES,
Eduardo Pastor, el presidente
de Hefame, Enrique Ayuso, el
presidente de Fedefarma, Xa-
vier Casas, y la directora de Re-
laciones Institucionales y Direc-
cién Técnica Alliance Healthca-
re Esparia, Sofia Barceld. Jaime
Giner destacé durante la mo-
deracién de la mesa que la dis-
tribucién de gama completa
“estd desarrollando un papel fun-
damental”y que sin ella “la dis-
tribucion territorial de las Oficinas
de Farmacia de nuestro modelo no
seria posible, al igual que el papel
social y sanitario que desemperia-
mos”, explico.

Por otro lado, la primera jor-
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nada del Congreso finaliz6 con
un tema de actualidad y nece-
sario debate: la “Comunicacién
entre farmacia hospitalaria y co-
munitaria: Recepcién por el pa-
ciente en proximidad. Primeras ex-
periencias”, una mesa modera-
da por el vocal de Farmacia
Hospitalaria del MICOF, Juan
Pablo Ordovas y en la que se
presentaron distintos proyectos
de éxito sobre esta temadtica.

Proyectos integrativos de
Farmacia Comunitaria

Alolargodelajornada, enla
mesa 5 “Proyectos Integrativos
de la Farmacia Comunitaria”, el
MICOF present6 tres proyec-
tos de éxito propios y uno com-
partido. El vocal de Servicios
Profesionales del MICOF, Al-
varo Peldez, presenté el pro-
yecto INR, un pilotaje realiza-
do en el Departamento de Sa-
lud Clinico Malvarrosa de
determinacién de tiempo de
protombina para pacientes an-
ticoagulados y que el vocal
considera “muy importante rei-
vindicar por el trabajo que los far-
macéuticos comunitarios de la
zona estdn realizando diariamen-
te”, concluyo.

Por otro lado, la vocal de Far-
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Mesa 'Proyectos integrativos de Farmacia Comunitaria’.

macia Rural, Maite Vicedo,
presentd el proyecto ‘Sostenibili-
dad de la farmacia rural y VEC
como base para la mejora de la vida
en el medio rural y su despobla-
cion’, que ya estd preparando
su tercera edicién y que ha su-
puesto “un éxito de participacion
tanto por parte de las farmacias
rurales de la provincia de Valen-
cia, como por los ciudadanos de
sus poblaciones, como por parte de

la administracion piiblica, ya que
este proyecto se ha financiado a
medias por la Diputacion de Va-
lencia y el MICOF”, explicé Vi-
cedo, quien recordd, ademads,
que el proyecto tiene como ob-
jetivo “responder a la preocupa-
cién del Colegio por la delicada si-
tuacion de estas farmacias que ma-
yoritariamente se encuentran en
dreas con poca densidad de pobla-
cién debido a su envejecimiento y

cinla
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a la falta de servicios, entre otros
aspectos, y que realizan una labor
sanitaria esencial”, concluyo.
También se presentd el pro-
yecto Xarxa Pacients, a cargo de
la farmacéutica del MICOF, Es-
ter Piquer, quien explicé que se
trata de un proyecto cuya mi-
sién es crear una red de pacien-
tes con una patologia comtn
para formarles en esa patologfa,
para que tomen las riendas de

suenfermedad y puedan empo-
derarse. Piquer ha explicado
que desde su inicio en 2021 “ha
habido 395 participantes en los cur-
50 Y formaciones complementarias,
se han impartido 8 cursos imparti-
dos de diabetes mellitus tipo1y 2 y
enfermedad renal, si como 4 forma-
ciones complementarias realizadas:
dolor neuropdtico en diabetes; con-
taje de carbohidratos en diabetes; de-
cisiones del paciente para el futuro
en enfermedad renal crénica avan-
zada; y humanizacién y tiltimos
avances en hematologia”, explicé.

Por dltimo, la investigadora
predoctoral en la Catedra
DeCo del MICOF y la UCH-
CEU y en el Grupo de Investi-
gacion en la Enfermedad de
Alzheimer (GINEA) del Insti-
tuto de Investigacién Sanitaria
La Fe, Gemma Garcia Lluch,
ha presentado este proyecto de
cribado de deterioro cognitivo
desde la farmacia comunitaria
que cuenta “con mds de 40 far-
macias adheridas y que estdn pro-
porcionando una informacion fun-
damental para la elaboracion de las
de 10 publicaciones cientificas y la
puesta en marcha de cuatro tesis
doctorales, asi como la elaboracion
de contenido especifico para arti-
culos de blog e informacion para
redes sociales”, indicd.

El Consell Valencia de Col.legis de Farmaceutics
se adhiere al Pacto Sanitario de la ADSCV

REDACCION

Los presidentes de los tres
Colegios Oficiales de Farma-
cia de la Comunitat Valencia-
na, se reunieron el 22 de
mayo, en la sede colegial del
Muy Ilustre Colegio Oficial de
Farmacéuticos de Valencia
(MICOF), con el presidente de
la Asociacién de Derecho Sa-
nitario de la Comunidad
(ADSCV), Carlos Fornes,
para adherirse al Pacto Sani-
tario que la ADSCV promue-
ve en la Comunitat.

Durante el encuentro se in-
corporaron una serie de medi-
das, recogidas en la hoja de
marcada por la organizacién
farmacéutica colegial, para
conseguir los objetivos de la
profesién farmacéutica euro-
pea en torno a tres dmbitos:
Asistencial, Social y Digital. A
través de estas propuestas se
garantizard a todos los ciuda-
danos la seguridad y el acceso
alos medicamentos y produc-
tos sanitarios; se reforzard la
capacidad de la Atencién Pri-
maria, mejorando la continui-

De izquierda a derecha: presidente colegio Alicante, Andrés Garcia; presidente de la Asociacion de Derecho Sanitario de la Comunidad, Carlos Fornes; presidente colegio
Castellén, Rosa Arnau y Jaime Giner, presidente del MICOF.

dad asistencial al paciente, ast
como la eficiencia y calidad de
los procesos de la asistencia
sanitaria; y se alcanzardn po-
liticas de cohesién social para

el Reto Demografico y la Sa-
lud Publica del Gobierno de
Espafiay delas Comunidades
Auténomas.

“Como profesionales sanita-

rios, los farmacéuticos valencia-
nos como colectivo estamos muy
satisfechos de formar parte de
este Pacto Sanitario, ya que estd
en consonancia con nuestro

principal objetivo: mejorar la
atencion sanitaria a los pacientes
en beneficio de su salud”, expli-
c6 el presidente del MICOE,
Jaime Giner.
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A.M.A. registra en 2022 un beneficio de 3,4 millones
de euros a pesar de la inestabilidad economica mundial

Los ingresos por primas devengadas del seguro directo fueron 164,2 millones de euros

AM.A., Agrupacién Mutual
Aseguradora, registré durante
2022 un beneficio bruto de 3,4
millones de euros, lo que repre-
senta un 2,5% de las primas
imputadas netas del reaseguro,
y unresultado asegurador de 4
millones, un 25% mads que el
ejercicio anterior, segtn se ha
puesto de manifiesto en la
Asamblea General que A M.A.
Grupo ha celebrado hoy en su
sede central de Madrid.

El dato incluye un ajuste ne-
gativo al resultado contable de
4,5 millones de euros, porlo que
de no haberse realizado dicho
ajuste el beneficio se hubiese
elevado a 7,9 millones de euros.

Todos los puntos del dfa re-
cogidos fueron aprobados por
un 99,80% de los votos emiti-
dos por los mutualistas.

Frente ala ralentizacién dela
actividad originada por la gue-
rraen Ucrania y sus efectos ad-
versos en la economia mun-
dial, A.M.A. ha obtenido unos
“dignos” resultados durante el
pasado ejercicio, “lo que nos ha
permitido continuar siendo un re-

Un momento de la Asamblea General de A.M.A.

ferente en el sector asegurador de
las profesiones sanitarias”, segin
afirmé el presidente, el Dr.
Diego Murillo, en su discurso
de balance del ejercicio.

Incremento

Entre los datos econémicos de
laentidad, hay que resaltar el in-
cremento enun 0,7% de los pro-
ductos que componian la cartera
de A M.A. hasta alcanzar la cifra
de 1.142.616, mientras que el ni-

mero de asegurados superaba el
1.100.000, “datos que son excepcio-
nales y ponen en valor el inmenso
esfuerzo y el acierto de las politicas
implantadas durante estos arios que
han servido para situar a A.M.A.
entre las compariias de mayor pro-
yeccion”, explicé Murillo.
Destaca también el aumento
del 4,7% registrado en el drea
de Responsabilidad Civil Pro-
fesional, segmento en el
AM.A. se ha consolidado
como referente del sector.

Por otra parte, los ingresos
por primas devengadas del se-
guro directo alcanzaron los
164,2 millones de euros, una ci-
fra que representa un descenso
del 4,1% respecto al ejercicio
anterior.

Segtn los criterios de Sol-
vencia II, la mutua de los pro-
fesionales sanitarios contintia
a la cabeza de los grupos ase-
guradores, terminando 2022
con un ratio de solvencia del
222%.

En la Asamblea también se
ha puesto en valor el constante
crecimiento en asegurados y
en primas de AMA Vida. Al
cierre del 2022 contaba con
282.388 asegurados frente a los
236.963 del afio anterior, lo que
representa un crecimiento del
19,1% respecto a 2021.

AMA América, la asegura-
dora que ha cumplido 8 afios
en Ecuador, ha cerrado 2022
con un buen resultado, contan-
do con el respaldo de 7.000 sa-
nitarios y 96 sociedades profe-
sionales entre sus asegurados.

“En definitiva, a pesar del entor-
no dificil y tremendamente compe-
titivo, incluso con prdcticas agresi-
vas, nuestra Mutua ha sido capaz
de adaptarse a las grandes dificul-
tades para obtener los mejores resul-
tados”, subray¢ el Dr. Murillo.

Para finalizar, de cara al futu-
ro, el presidente de A.M.A.
anuncié que la entidad conti-
nuard apostando por la digita-
lizacién complementando los
tradicionales canales de venta
y comunicacién, ampliando la
red para servir con excelencia
a un mayor nimero de profe-
sionales.

El Comité Ejecutivo de la Fundacion A.M.A. designa las entidades
beneficiarias de la convocatoria del Proyecto Comedores Sociales 2023

En reunién del Comité Eje-
cutivo de la Fundacién AMA,
presidido por el Dr. Diego
Murillo, y una vez analizadas
las numerosas peticiones reci-
bidas, se han designado las 10
entidades beneficiarias de
este afio 2023 del proyecto de
Comedores Sociales.

Esta actividad dotada con
50.000 euros se enmarca en la
linea de ayudas sociales inclui-
da en el Plan de Actuacién
2023 de la Fundaciéon AMA
que fue aprobada por el Patro-
nato celebrado el pasado mes
de diciembre de 2022 y esta di-
rigida a financiar entidades
que desarrollen actividades en
comedores sociales, reparto de
alimentos, becas de alimenta-
cién, comidas/ cenas solidarias
etc., entre personas con escasos
recursos econémicos y /o en
riesgo de exclusién social.

En los tdltimos afios los co-

medores sociales han
experimentado un no-
table incremento de
usuarios ya que el ni-
mero de personas que
se ven en la necesidad
de solicitar ayuda para
cubrir sus necesidades
bésicas de alimenta-
cién e higiene ha au-
mentado considerable-
mente desde la crisis
provocada por la pan-
demia del COVID.

Ayuda

Los comedores bene-
ficiarios de la ayuda en
2023 serdn el comedor

i lls

de Cdritas Diocesana
de Salamanca, que
atiende a personas con diver-
sas dificultades derivadas del
desarraigo familiar, la ausen-
cia de empleo y sin hogar, el
Centro Social San Antonio
SERCADE de Zaragoza que

El presidente de AMA, Diego Murillo.

cubre las necesidades alimen-
tarias de personas que se en-
cuentran en situacién de vul-
nerabilidad, el Comedor So-
cial Virgen del Camino de
Pontevedra que entrega pro-

ductos secos y frescos, y
dispone de zona para la
manipulacién de los ali-
mentos que asf lo re-
quieran, el Proyecto In-
tegral de Restaurante-
Comedor Social de
Sigtlienza- Guadalajara
para personas con esca-
s0s recursos y la Asocia-
cién Pasién por el Hom-
bre /Bocatas de Madrid
que dispone de un co-
medor ambulante que
se desplaza por zonas
desfavorecidas y entre-
ga cestas de alimentos
de ayuda a familias ne-
cesitadas.

También se han bene-
ficiado de las ayudas, el
programa de encuentro
y acogida SILOE-Comedor So-
cial de Ciudad Real que ofrece
un servicio de comida gratuito
para personas en riesgo de ex-
clusién social o con escasos re-
cursos intentando asi evitar la

mendicidad, el comedor de la
Parroquia San Pio X de Orense
que entrega y distribuye ali-
mentos para personas deriva-
das desde los Servicios Socia-
les, el comedor social de la
Casa Acogida San Pascual- El
Pati de Vila- Real (Castell6n),
los Comedores Sociales de la
Fundacién Jestis Abandonado
de Murcia que atienden la ali-
mentacién de personas que se
encuentran en exclusion social
o en riesgo de estarlo, sin te-
cho, sin hogar y sin recursos
econémicos y la Hermandad
del Refugio de Zaragoza que a
través de su programa “Gota
de Leche” da alojamiento y
manutencién todos los dias
del afio a personas sin domici-
lio fijo.

El total de los proyectos su-
ponen una ayuda econémica
para mas de 11.500 usuarios
de los 10 Comedores Sociales
designados como entidades
beneficiarias en el afio 2023.
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Una vez mads se acerca la
época de tomar el sol y bron-
cearse y -aunque la operacion
verano para encajar en un ba-
fador mds pequefio tal vezno
haya tenido éxito- nos apresta-
mos a salir ala playa o ala pis-
cina. Y un afio mds en consejo
es valido y necesario: la sobre
exposicién es factor de riesgo
de cancer.

Las farmacias espafiolas re-
ciben diez millones de consul-
tas al afio sobre la piel, la parte
del cuerpo mds expuesta y vul-
nerable ala accién de los agen-
tes externos. Maialen Elizari,
experta del Departamento
Cientifico de Cinfa: “La prima-
vera es el momento perfecto para
intentar mitigar dafios de la piel”.

La experta se refiere a los
efectos que el frio, la polucién
o0 los cambios bruscos de tem-
peratura hayan podido causar
enla piel y de ese modo prepa-
rarla para la exposicién al sol
y los largos periodos al aire li-
bre. La piel protege el cuerpo

del exterior y sus agresiones y
desarrolla acciones sensitivas.

Todas estas funciones las lleva
acabo a través de las tres capas
que la forman, segtin explica la
experta de Cinfa: “La epidermis
es lamds externay constituye la cu-
bierta de proteccion contra influen-
cias ambientales; la dermis, diez ve-
ces mds gruesa que la epidermis, es
el tejido de sostén de la piel”.

Este tejido es también respon-
sable de su elasticidad y forta-
leza. Y, por tiltimo, la hipodermis
protege el tejido muscular absor-
biendo los impactos gracias a los
adipocitos, que son unas células de
grasa que aislan el cuerpo del frioy
del calor y almacenan importantes
nutrientes”, explica la experta.

La piel mantiene el balance
hidrico del organismo. Elizari:
“Clave para asegurar su optimo
estado es hidratarla suficientermen-
te, tanto por dentro, bebiendo todos
los dias entre uno y dos litros de
agua, como por fuera, utilizando
lociones, leches o cremas que apor-
ten un extra en este sentido.”

La higiene es otro aspecto
fundamental y debe ser distin-

ta ala del resto del cuerpo en
las zonas del rostro, cuello y es-
cote, mds sensibles y expues-
tas, y que precisan una limpie-
za con productos especificos y
tanto por la mafiana como por
la noche. La personalizacién
en los cuidados es bésica.

Factores

Factores como la edad, el
sexo, los agentes ambientales
y la fisiologfa de cada persona
resultan determinantes, tam-
bién en la eleccién de un trata-
miento cosmético u otro. “El
tipo de piel de cada persona viene
dado, sobre todo, por el fluido que
las glandulas sudoriparas y sebd-
ceas que la componen”.

Estas glandulas sirven para
mantener la piel hiimeda. La
presencia de lipidos también
condiciona el tipo de piel. Sila
secrecion es més bien acuosa,
se trata de una piel seca o nor-
mal, mientras que, si es oleosa,
se considera grasa. Hay que
considerar la hipersensibili-
dad, o el fotoenvejecimiento.

También, el acné o la atopia,
que afectan de manera fre-
cuente ala poblacién y que re-
quieren unos cuidados més
amplios y precisos. “En gene-
ral, se padezcan o no patologias
cutdneas, el cuidado diario de
nuestra piel ha de estar motivado
por mds razones que las mera-
mente estéticas” asegura Maia-
len Elizari.

Por todo ello se aconseja: lim-
piar la piel del rostro por la ma-
flana y antes de acostarse; hidra-
tar la piel por fuera y por dentro
bebiendo agua de manera
abundante y sin esperar a tener
sed; tomar frutas y verduras por
sus antioxidantes, vitaminas y
minerales; adaptar los cuidados
de la piel ala edad.

Las necesidades de la piel
evolucionan con la edad: si se
es joven, demandard sobre
todo hidratacién; y conforme
se van cumpliendo afios, se le
debe dedicar més tiempo, cui-
dados antioxidantes y una
buena dosis de nutricién. La
fotoproteccién es necesaria a
cualquier edad y todo el afio.

Junio 2023

Junto alos correspondientes
fotoprotectores de alta gra-
duacién y adaptados a cada
fototipo, serdn bienvenidas
gafas de sol, gorros y sombre-
ros. La nariz y los labios son
las zonas de la cara donde més
frecuentemente aparecen las
lesiones provocadas por el sol,
por lo que se deberds prestar
especial atencién.

Hay que vigilar la aparicién
de manchas. Frecuentemente
esas manchas serdn produci-
das por una incorrecta exposi-
cién al sol, por lo que hay que
permanecer alerta frente a las
pigmentaciones con el fin de
evitar su extensién u oscureci-
miento. La mejor medicina
que una buena prevencion.

Y es que el melanoma es el
gran enemigo ante el que estar
pendiente. El melanoma es el
nombre genérico de los tumo-
res meldnicos o pigmentados
de la piel segtin se informa des-
de la AECC. Aunque no es el
cdncer de piel mds frecuente si
que es el mds peligroso y po-
tencialmente mortal.
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A pesar de que la mayoria
de los melanomas se originan
en la piel (melanoma cutdneo)
por ejemplo en el tronco o en
las extremidades, también
pueden aparecer en otras su-
perficies del cuerpo (como la
mucosa de la boca, del recto o
dela vagina, o la capa coroides
del interior de los ojos).

Hay otros dos tipos de cance-
res cutdneos diferentes al mela-
noma: el carcinoma basocelular
y el carcinoma espinocelular, se-
fialan las mismas fuentes. Aun-
que estos dos tipos de cdncer de
la piel son los mds frecuentes,
afortunadamente no represen-
tan més del 0,1% de las muertes
debidas a cancer.

Suelen aparecer en personas
de piel clara que han estado ex-
puestos durante mucho tiempo
al sol. Ambos tumores se tratan
con métodos locales (criociru-
gia, radioterapia, escisiéon sim-
ple) con muchas posibilidades
de curacién en la mayoria de
los casos, aunque la prevencién
de demasiado sol es bésica.

Segun la AECC se diagnos-
tican unos 160.000 casos de
melanoma al afio en todo el
mundo (79.000 hombres y
81.000 mujeres). Esta enferme-
dad representa el 1,5% de los
tumores en ambos sexos. En
Europa es mds frecuente entre
las mujeres, al contrario que en
el resto del mundo.

Lamayor incidencia se regis-
tra en pafses con fuerte irradia-
cién solar y con una poblacién
blanca no autdctona, lo que su-
cede en Australia, Nueva Ze-
landa, USAy Sudafrica. En Eu-
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Sin embargpo, si en todas es-
tas zonas la incidencia tiende
a estabilizarse y a disminuir,
sigue aumentando en el sur y

al sol sobre todo en ve-
rano).

el este de Europa. En Espafia
se diagnostican 3.600 anuales.
Como en el resto de Europa, es
un tumor mds frecuente
- enmujeres (2,7% de los
! canceres femeninos)
¥ 7 que en hombres
! ¥ 7 5%
La incidencia Es-
pafia —segtin fuentes
dela AECC —se puede
considerar alta (ha-
biéndose registrado
tasas ajustadas de 5,3
nuevos casos
' por100.000 habitan-
 tes/afio en hombres y
. 5,5enmujeres), conun
ascenso muy importan-
te, especialmente desde
los afios 90 hasta los pri-
meros afios de este siglo.
La aparicién de casos es
posible a cualquier edad,

Y i

aunque la mayoria se diagnos-
tican entre los 40 y los 70 afios.
Las autoridades sanitarias,
con el apoyo de la Asociacién
Espatiola Contra el Cancer, re-
alizan todas las primaveras
campafias de concienciacién
contra los cdnceres de piel por
el exceso de sol.

Radiacion

El principal responsable del
melanoma es la radiacién ul-
travioleta, fundamentalmente
por exposicién inadecuada al
sol 0 a otras fuentes artificiales,
como las ldmparas bronceado-
ras de ultravioletas. Las radia-
ciones ultravioletas acttian so-
bre la piel predisponiendo la
aparicién de tumores cutdneos.

El color de la piel es impor-
tante para determinar el riesgo
de melanoma. El riesgo de
aparicién de melanoma es 20
veces mayor en personas de
raza blanca que en las de raza

negra. entro de la raza blanca
el riesgo varia en funcién del
fototipo de cada persona, del
que depende la capacidad
para broncearse.

El fototipo se configura en
base al color de la piel, cabe-
llos, y de los ojos. Las personas
con mayor propension a las
quemaduras solares, que casi
nunca se broncean con el sol,
tienen un fototipo bajo y mas
riesgo de melanoma. Es el caso
de esos turistas que mds que
broncearse “enrojecen”.

Elmelanoma también es més
frecuente —siempre de acuerdo
ainformaciones de la AECC -
en las personas que ya lo han
tenido o con antecedentes en la
familia. Aproximadamente el
10% de todas las personas con
melanoma tienen antecedentes
en la familia, segtin los regis-
tros epidemiolégicos.

Esarelacién puede ser debi-
do al estilo de vida de la fami-
lia, por exposicién frecuente al
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sol. En otros casos puede ser
una mutacién genética. Las
personas con enfermedades
como la Xeroderma pigmen-
tosum, tienen un defecto gené-
tico: sus células son incapaces
de reparar los darfios de la ra-
diacién ultravioleta.

En esos casos el riesgo de

melanoma en edades tempra-
nas de la vida es 2.000 veces
mayor respecto a la poblacién
general. También se relaciona
con lesiones precursoras,
como por ejemplo las perso-
nas que tienen multiples luna-
res (nevus) en la adolescencia,
alos que se aconsejan revisio-
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Las personas con nevus con-
génito gigante (grandes luna-
res) tienen mds riesgo de desa-
rrollar melanoma. Deberan
consultar al médico que tal
vez determine la extirpacién
del lunar, aunque sea asinto-
matico. De ese modo se evitan

suflcinnlemenio morenos.

suee | Satut | Fona

ademds problemas derivados
de enganchones, rozaduras,
etcétera.

Los melanomas por lo gene-
ral no son dolorosos, explican
los expertos de la AECC. La
primera sefial que deriva en
sospecha de melanoma con
frecuencia es un cambio en el

Ser prevenidos

Los efectos del sol sobre los humanos no son importantes. Son simplemente
imprescindibles. Su luz y su energfa son vitales en la préctica totalidad de
las funciones vitales del organismo. En la tierra no existirfa vida sin el sol.
Posibilita la fotosintesis en las plantas, la sintesis de la vitamina D, influye
en la serotonina, en la produccién de la melatonina e incluso tiene efectos

protectores contra algunos gérmenes.

Otra cosamuy distinta es su influencia sobre los canones estéticos. Se ha pasado
dela exaltacién de la blancura en la piel en la nobleza al glamour del bronceado
como marca de moday de belleza. En este punto es donde el tejido encargado
de protegernos de la radiacién solar, 1a piel, sufre, envejece y maligniza.

La creciente incidencia de cédncer de piel y el envejecimiento cutdneo, res-
paldada por contundentes estudios cientificos, obligé a tomarse en serio

sus efectos.
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tamafio, forma, color, o sensa-
cién de un lunar existente.

También pueden aparecer
como un lunar nuevo, negro,
o anormal.

Los sintomas son el resulta-
do del crecimiento incontrola-
ble de células cancerosas. Es
importante recordar que la
mayoria de personas tienen
lunares, y casi todos los luna-
res son benignos. En los varo-
nes suele aparecer en el tronco
o laregién de la cabeza o el
cuello; en las mujeres en bra-
Z0s O piernas.

Indoloro

Es necesario consultar al der-
matélogo cuando se observen
cambios en un lunar, basando-
se especialmente en la ‘regla
del ABCD’: A de Asimetria:
que la mitad de un lunar no es
igual que la otra mitad; B de
Bordes irregulares: bordes de-
siguales. Irregulares, borrosos
odentados: Ce de Color:los co-
lores mds peligrosos son los ro-
jizos, blanquecinos y azulados
sobre lesiones de color negro;
D de Didmetro: cuando el lu-
nar mide mds de 6 milimetros
o aumente de tamario.

Ante una lesién sospechosa
de céncer de piel, el médico le
realizard una serie de pruebas
para determinar si efectiva-
mente se trata de un potencial
melanoma. Si un melanoma es
descubierto en su estadio ini-
cial y extirpado debidamente
las perspectivas son excelen-
tes, explican desde la AECC:

Los pacientes con melanoma
en su estadio inicial pueden te-
ner tasas de supervivencia del
95%. Pero cuando el melano-
ma se ha metastatizado, la en-
fermedad es mds letal: 94%. La
cirugfa es el tratamiento pri-
mordial del melanoma y con-
siste en la reseccion del tumor
con margenes libres.

En la mayorfa de casos pue-
de realizarse una extirpacién
eliptica simple bajo anestesia
local, con cierre directo.

Jaume Orfila
Asesor Cientifico
de Salut i Forca

Es tan mala la radicalidad de la proteccién absoluta como la exposicién incontrolada. Como
en tantas cosas, en el punto medio estd la virtud. Sin duda.
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la deteccion precoz del cancer de ovario, uno
de los mayores 1etos en el campo de la oncologia

Recomendaciones de la Fundacion IVO, el 8 de mayo, en el Dia Mundial del Cancer de Ovario

NAcHO VALLES

El 8 de mayo se celebré el Dia
Mundial del Céncer de Ovario,
un tumor que segtn cifras de la
Sociedad Espafiola de Oncolo-
gia Médica (SEOM), a finales de
afio se habra diagnosticado a
3.584 pacientes en Espafia. Esta
enfermedad, la quinta causa de
muerte femenina por tumor se-
ginla SEOM, representa uno de
los mayores retos en el campo de
la oncologfa porla dificultad que
presenta el diagnéstico precoz,
al presentar sintomas “inespecifi-
cos”, confundibles con molestias
digestivas u otras enfermedades
benignas, como explica el Dr.
Oscar Pifiero Sanchez, jefe del
Servicio de Ginecologfa de la
Fundacién Instituto Valenciano
de Oncologfa (IVO).

Por ello, aunque en las ulti-
mas décadas se han logrado
importantes progresos gracias
alos avances en materia de in-
vestigacion y tecnologia apli-
cada, el cdncer de ovario sigue
representando uno de los ma-
yores desafios de la oncologia
por la dificultad que presenta
su diagnéstico precoz: “Los
exdmenes ginecoldgicos rutinarios
son los que permiten detectar po-
sibles casos que, tratados a tiempo,
pueden curarse en el 90% en esta-
dios tempranos. Entre las pruebas
que se realizan estd el examen pél-
vico, las pruebas por imdgenes
como ecografias o tomografias del
abdomen y pelvis o los andlisis de
sangre”, recuerda el Dr. Pifiero.

Por su parte el Dr. Ignacio Ro-
mero, médico adjunto del Servi-
cio de Oncologia Médica del IVO
repasa algunos de los sintomas
ante los que hay que estar alerta:
hinchazén abdominal porlaacu-
mulacién de liquidos, la sensa-
cién de “‘empacho’ con comidas
ligeras, que puede ir acomparia-
do de molestias en la zona pélvi-
ca, cambios en el ritmo intestinal
y, en pocas ocasiones la aparicién
de hemorragias vaginales entre
ciclos menstruales o en mujeres
menopdusicas. El experto acon-
seja, ante cualquiera de ellos,
acudir a un especialista para re-
alizar las pruebas pertinentes.

Factores de riesgo

Como en la mayoria de tu-
mores, el riesgo de padecer
céncer de ovario aumenta con
la edad. “El cdncer de ovario es
infrecuente en las mujeres meno-
res de 40 arios, y la mayoria se de-

.

Dr. Oscar Pinero, Raquel Lépez y Dr.Ignacio Romero.

sarrollan tras la menopausia”,
asegura el Dr. Romero. La mi-
tad de todos los canceres de
ovario se encuentran en muje-
res de 63 afios 0 més y, otros
factores de riesgo son la ausen-
cia de embarazos, el consumo
de estrégenos en postmeno-
pausia, o la herencia genética.
En el momento en que se iden-
tifica una carga familiar o gené-
tica, se desarrollan programas
de deteccién precoz e incluso
cirugias profilacticas.

Para su prevencion los ex-
pertos recomiendan el uso de
anticonceptivos en periodos
superiores a cinco afios, la lac-
tancia, el embarazo, o la ali-
mentacién saludable, como al-
gunos de los factores que pue-
den ayudar a reducir el riesgo
de padecerlo.

Cirugia y quimioterapia
para el cancer de ovario

El tratamiento contra el can-
cer de ovario generalmente im-
plica la extirpacién del tumor
mediante la cirugfa. En los ul-
timos afios la cirugia ha evolu-
cionado significativamente
gracias a los avances tecnolégi-
cosy, aunque algunas técnicas
como la laparoscopia han per-
mitido obtener mayor preci-
sién y una mejor conservacion
de 6rganos, sin duda los gran-
des avances han llegado de la
mano de la cirugia robética.
“Este procedimiento quirtirgico,

presente en el IVO desde la incor-
poracion del Da Vinci Xi- permite
realizar las intervenciones gineco-
l6gicas mds complicadas, en situa-
ciones concretas, con una mayor
tasa de éxito”, narra el Dr. Pifie-
ro. Avances que resultan “cla-
ves” en pacientes con patologi-
as tumorales: aumento de la
precisiéon durante las interven-
ciones, reduccién del riesgo de
complicaciones como el san-
grado, acorta el tiempo de hos-
pitalizacién, mejora en la sutu-
ray enla precisioén de los pun-
tos reduciendo las cicatrices, la
tensién y las tiranteces.

La quimioterapia o terapia
sistémica y los nuevos fdrma-
cos inteligentes se utilizan
como adyuvante tras la cirugfa
para reducir el riesgo de recai-
da, y en casos muy avanzados
que no se pueden operar de en-
trada, para reducirlos y conse-
guir su extirpacién completa.

Al ser un tumor que se extiende
por el abdomen, la radioterapia
no se utiliza como primer trata-
miento, pues no es posible
abarcarlo todo. “Sin embargo, en
situaciones de recaidas localizadas
o de metdstasis, la radioterapia
puede jugar un papel como apoyo
al tratamiento de quimioterapia”,
explica el Dr. Jose Luis Guinot,
jefe clinico de Oncologfa Radio-
terdpica del IVO. La radiotera-
pia se administra en voldme-
nes reducidos para dar dosis
elevadas conlo que suele ser de
duracién breve, una a dos se-
manas. “Uno de los avances es la
radioterapia estereotdctica corporal
0 SBRT, con técnicas de arcotera-
pia modulada, es decir, se da la do-
sis adaptada a la forma del tumor o
metdstasis, evitando los 6rganos de
riesgo cercanos, como el intestino,
lo que permite concentrar la dosis
y obtener un resultado mds rdpido
y eficaz”, explica el Dr. Guinot.

Avances y lineas de
investigacion

Los avances en el cdncer de
ovario van de la mano de la
identificacién de las causas ge-
néticas como son, entre otros, los
genes BRCA1 y BRCA2. “Hoy
en dia, se realiza de forma rutinaria
en conjunto con las Unidades de
Consejo Genéticoy el laboratorio de
biologia molecular el despistaje de
los casos de predisposicion genética
en prdcticamente todos los tumores
malignos de ovarioy esto, junto con
el desarrollo de los tratamientos di-
rigidos como lo inhibidores de la en-
zima PARP en cuyo desarrollo cli-
nico hemos participado, permite que
los utilicemos en el dia a din”, ase-
gura el Dr. Romero.

Queda camino por delante
para identificar nuevas vulne-
rabilidades del cdncer de ova-
rio. “Esto pasa por mirar mds alld
de lo que hoy hacemos y en el desa-
rrollo de nuevas estrategias. Por

eso ir de la mano del conocimiento
bdsico es clave, integrar y partici-
par en el desarrollo de los nuevos
fdrmacos como los nuevos anti-
cuerpos con una quimioterapia ad-
herida y claramente esto estd en
nuestro ADN por la participacion
en ensayos clinicos internaciona-
les muchos de ellos en colaboracion
con GEICO, el grupo espariol de
investigacion en cdncer ginecold-
gico”, concluye el facultativo.

El céancer de ovario constituye
una de las lineas centrales de in-
vestigacion del IVO. Desde el
Laboratorio de Biologia Mole-
cular se “buscan” biomarcado-
res predictivos de respuesta a
farmacos, como explica Raquel
Lépez, investigadora del IVO.
Para combatir el cdncer, han de-
sarrollado una herramienta ba-
sada en el andlisis del tumor
que integra datos de expresion
y gendmicos. “Aesta herramienta
la hemos llamado ‘Scarface score’,
ya que se basa en la identificacién
de cicatrices gendémicas y su rela-
cién con la respuesta a farmacos,
como terapias basadas en platinos
e inhibidores del PARP”, comenta
Raquel Lépez. Desde el labora-
torio se desarrolla ademads una
coleccion de lineas celulares pri-
marias establecidas a partir de
tejido tumoral de pacientes que
se utilizard como plataforma de
‘screening’ de tratamientos dis-
ponibles y en desarrollo, con el
objetivo de seleccionar el forma-
co que mejor se adapte a las ca-
racterfsticas del tumor analiza-
do. “De esta manera, somos capa-
ces de comprender mejor la biologia
de los tumores y disefiar y elegir te-
rapias personalizadas”, afiade la
investigadora del Laboratorio
de Biologfa Molecular del IVO.
El desarrollo de este tipo de pro-
yectos es posible gracias a las
colaboraciones nacionales e in-
ternacionales con otros grupos
de investigacién especializados
en el campo.

Gemma Garcia, Dr.Victorio Enrique Sanchis, Marilé Sanchis y Dr. Oscar Pifiero.
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Dia Mundial de la Enfermeria:

asl son los prolesionales que se dedican
al cuidado del paciente oncologico

REDACCION

El 12 de mayo se celebrd el
Dia Mundial de la Enfermeria,
una figura que resulta vital en
el ambito de la atencién sanita-
ria por su importante labor en
materia de cuidados, de coor-
dinacién con el equipo médico,
de educacién del paciente, o de
prevencion de enfermedades,
entre muchos otros aspectos.

¢Y como es su labor
cuando el paciente es
oncoldgico?

En este caso, como detallan
desde la Fundacién Instituto Va-
lenciano de Oncologia (IVO), el
papel que desempeiia el perso-
nal de enfermeria “resulta esen-
cial” para el cuidado y trata-
miento del paciente. En otras
palabras, la enfermeria oncolé-
gica, “que requiere de una alta es-
pecializacién en lo profesional y una
gran capacidad de sensibilidad y de-
dicacion hacia el enfermo y sus fa-
miliares”, como la definen desde
el IVO, ocupa un lugar funda-
mental en el equipo multidisci-
plinar de expertos en cada una
de las especialidades del centro
oncolégico valenciano. Su im-
plicacién en todas las fases del
abordaje oncolégico: la consulta
especifica de enfermeria, el hos-
pital de dia, el drea de hospitali-
zacion, etc.,, es ademads garantia
de una asistencia integral y per-
sonalizada para cada paciente y
momento de la enfermedad.

Un pilar en el que se
apoyan pacientes y
familiares

Por su cercania, el personal de
enfermeria es a menudo un pi-
lar fundamental en el que se
apoyan quienes luchan contra
estaenfermedad. Como cuenta
Adela Lliso, jefa de la unidad
de Enfermeria del IVO, estos
profesionales “forjan una rela-
cion especial de empatia, escucha y
respeto con el paciente, tratando
siempre de mejorar su bienestar fi-
sicoy animico”. En esa misma li-
nea, Ricardo Roca, supervisor
del servicio de Oncologia Médi-
ca del IVO, narra cémo en pa-
cientes hospitalizados, la enfer-
meria es la encargada de admi-
nistrar tratamientos, realizar
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Ana Arbona, supervisora quiréfano IVO.
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curas, tomar constantes, valorar
al paciente etc. “pero también es
quien estd al pie de la cama en todo
momento y quien mds tiempo pasa
con el paciente y sus familiares”.

Incidencia

El incremento de la inciden-
cia y prevalencia del cancer,
unido al auge de los tratamien-
tos personalizados, ha favore-
cido el desarrollo de los hospi-
tales de dfa. Es en estos servi-
cios, orientados a dispensar
atencién a pacientes durante
unas horas, sin necesidad de in-
greso hospitalario, donde acu-
de regularmente el 90% de los
pacientes que requieren trata-
miento oncolégico, seguin cifras
dela Sociedad Espaiiola de On-
cologia Médica (SEOM). Teresa
Navarro, supervisora de esta
unidad en el IVO coincide en
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Ascensién Landete, enfermera UHD y Ricardo Roca, supervisor oncologia médica.

destacar la parte “emocional”
del trabajo que desarrollaun/a
enfermero/a en esta drea:
“Cuando un paciente entra le in-
vaden multitud de dudas y pre-

guntas y ahi es donde empieza
nuestro trabajo, tratando de hacer
que ese rato, esas horas sean lo mds
agradable posible”. Y explica lo
importante que es poder facili-

Amparo Quilis, supervisora Servicio oncologia radioterdpica IVO.

ciencia

tarles la coordinacién de estas
citas con las actividades de su
rutina diaria: “Nuestro trabajo va
mds alld de ver cudnto dura cada
tratamiento y programarlo, tam-
bién estd en saber coordinar la cita
de un gotero con la salida de su hijo
de la guarderia”. Algo que resul-
ta “muy gratificante”, reconoce.

En su papel como superviso-
ra de Quir6fano, Ana Arbona
explica la necesidad de que los
profesionales de enfermeria
“sean capaces de escuchar, ser em-
pdticos, atentos y carifiosos” con el
paciente. “En esos momentos tan
dificiles, algo tan simple como pre-
sentarnos con nuestro nombre
tranquiliza y reconforta”.Y cuen-
ta que su trabajo estd ademds en
que perciban “que van a cuidar de
ellos todo el tiempo que estén alli”.

Alta especializacion y
empatia

La alta especializacién, es
otro de los puntos en los que
coinciden Ascensién Landete,
enfermera de la Unidad de
Hospitalizacién Domiciliaria y
Amparo Quilis, supervisora
del servicio de Oncologia Ra-
dioterdpica, ambas del IVO.
“El paciente de la Unidad de Hos-
pitalizacién Domiciliaria requiere
todo tipo de cuidados, y muchos de
ellos al final de la vida. Por ello,
esta unidad domiciliaria requiere
de profesionales capaces de abor-
dar tanto los aspectos fisioldgicos
como psicolégicos de los pacientes,
actuando de una manera compe-
tente, profesional, empdtica, sequ-
ra y sobre todo muy humana”.

Amparo Quilis por su parte
detalla cémo la enfermeria en
Oncologia Radioterdpica re-
quiere de amplios conocimien-
tos sobre el paciente oncolégi-
co, asi como de los procesos ra-
dioterdpicos. Entre sus
funciones estd el disefio de un
plan de cuidados individuali-
zado, orientado a que el trata-
miento de radioterapia sea “lo
mds eficaz y confortable” posible
para el enfermo. Y eso implica
también “el cuidado emocional
del paciente”.

En este tltimo aspecto, Qui-
lis pone en valor la importan-
cia de que exista una comuni-
cacioén basada en la confianza
entre paciente y profesionales:
“nuestros pacientes, necesitan re-
lacionarse y confiar en el equipo
que estd tratando su enfermedad y
para ello es necesario que exista
una buena comunicacion. Y en ese
proceso, el papel de la enfermeria
es vital para fomentar esa relacion
de confianza mediante el trato hu-
mano, la empatia, la informacion
gradual y comprensible, siempre
consensuada con el resto del equi-
po, permitiendo ademds que el pa-
ciente exprese sus miedos y nece-

Adela Lliso, jefa de la Unidad Enfermeria IVO.

sidades”. Y afade: “trabajar con
pacientes oncoldgicos a la vez que
duro, es muy gratificante. Acom-
pafiarlos durante el proceso, com-
probar como los cuidados oncolé-
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gicos ayudan a mejorar su calidad
de vida y aseguran la eficacia del
tratamiento te hacen sentir muy
orgullosa de este equipo de profe-
sionales”.

Teresa Navarro, supervisora del Hospital de Dia.
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Expertos del IVO recomiendan proteger vy
examinar la piel para prevenir el melanoma

La Sociedad Espafiola de
Oncologia Médica (SEOM), es-
tima que este afio se diagnosti-
cardn mds de 8.000 nuevos ca-
sos de melanoma en Espafia.
Este tipo de tumor, considera-
do como la forma mads letal de
cancer de piel, tiene como prin-
cipal causa ambiental la expo-
sicién excesiva a la radiacién
ultravioleta, tanto solar como
artificial. Con una incidencia
que se ha incrementado consi-
derablemente en los tdltimos
afios, el melanoma “estd vincu-
lado con un exceso de datio en el
ADN de las células”, como ex-
plica el Dr. Eduardo Nagore,
jefe clinico del Servicio de Der-
matologfa de la Fundacién Ins-
tituto Valenciano de Oncologia
(IVO), “algo que ocurre cuando se
producen quemaduras, esto es,
cuando hay un enrojecimiento de
la piel y, sobre todo, cuando se
acomparfia de ampollas o de un do-
lor que dure al menos dos dias.
También se produce daio en las cé-
lulas cuando se acumula una gran
cantidad de exposicion solar a lo
largo de la vida, o cuando se usan
cabinas de bronceado”.

Pese a estar “tan localizados”
los factores de riesgo, los ex-
pertos alertan un afio mas del
desconocimiento que existe so-
bre el melanoma y los peligros
del sol: “El melanoma es un cdn-
cer de piel muy peligroso y para
combatirlo es vital detectarlo a
tiempo”, subraya el Dr. Nagore
y recuerda “revisar la piel una
vez al mes para detectar cualquier
cambio que se produzca en los lu-
nares haciendo especial hincapié
en las zonas que no estdn accesi-
bles a nuestra vista en condiciones
normales, como son las plantas de
los pies, las nalgas, la cara poste-
rior de los muslos, la espalda o el
cuero cabelludo”.

Perfiles de riesgo: trabajos
expuestos al sol, personas
con muchos lunares y
factores genéticos

¢Y como debemos proteger-
nos? Siguiendo las recomenda-
ciones habituales, que el Dr.
Nagore resume en “poner las
medidas adecuadas para evitar la
quemadura solar y el exceso de ex-
posicién a lo largo de la vida”:
“Esto se consigue con sentido co-
muin utilizando, segiin el tipo de
piel que tengamos y el momento

El 23 de mayo se celebra el Dia Mun

>

dial contra el Melanoma

Dra.Juan, Dra. Chust, Dr. Nagore y Dra. Garcia.

del dia y del aio, filtros solares,
ropa con capacidad de proteccion
(camisetas, gorras, etc.)”. E1 Dr.
Nagore recuerda ademads la
importancia de evitar las horas
de mayor intensidad solar, el
uso de proteccién oral como
complemento, buscar la som-
bra, aplicar filtros solares, “pre-
ferentemente de un factor de pro-
teccion 50+ y siempre media hora
antes de la exposicion (tiempo que
tarda el producto en ubicarse en la
piel y ejercer su efecto) ast como
volver a aplicarlo cada 2 horas. “El
ejercicio y el bario aceleran la pér-
dida de producto por lo que es re-
comendable aplicarlo de nuevo
tras realizar estas actividades”,
subraya el experto del IVO.
Los expertos distinguen en-
tre dos “grandes perfiles de ries-
go” frente al melanoma: el pri-
mero, personas que, por moti-
vos profesionales o de ocio, se

ha expuesto mucho al sol a lo
largo de su vida. “Suelen tener,
ademds de melanoma, otros cdnce-
res de piel, la piel muy dariada y es
mds frecuente en personas de mds
de 60 arios, de piel clara con difi-
cultad para broncearse, aunque no
exclusivo de ellos”, explica el
doctor Nagore. El segundo
petfil es el de personas que tie-
nen muchos lunares (nevus).
“Estas personas tienen facilidad
innata para que sus melanocitos se
multipliquen por lo que necesitan
de menos exposicion al sol para
que se desarrolle el melanoma. EI
melanoma suele presentarse en
edades mds tempranas que el perfil
anteriot, antes de los 50 afios, y ti-
picamente en el tronco”.

Existe ademads un factor ge-
nético, segtin afirma el doctor
Nagore. “Hay genes que favore-
cen mucho el desarrollo de un me-
lanoma y se heredan, justificando

muchos de los casos en los que hay
varios miembros de la familia con
melanoma (melanoma familiar) o
una misma persona padece mds de
un melanoma (melanoma muilti-
ple). Ademds, hay otros genes que
configuran las caracteristicas de la
persona. En concreto, algunos ge-
nes hacen que tengamos una piel
con una peor respuesta a la expo-
sicion solar y que nos hace de piel
clara, fototipos bajos, pelo claro
(rubio o pelirrojo). Otros resultan
en un aumento de la facilidad para
que los melanocitos se multipli-
quen, y se expresan en la piel con
un niimero elevado de lunares”.

Sintomas de alarma

¢Y cémo se manifiesta el me-
lanoma? Como explica el Dr.
Nagore, el signo de alarma
mds simple y util es el hecho de
encontrar una lesién en la piel

diferente al resto, bien porque
ha aparecido de nuevo, bien
porque una antigua ha cambia-
do adquiriendo un aspecto di-
ferente. “Este es el signo del patito
feo. Tener este signo no implica
que lo que se haya observado vaya
a ser o no un melanoma, sino que
es algo que requiere de una valora-
cién por un dermatélogo. El indice
de sospecha aumenta si, ademds,
se percibe que estd cambiando de
forma o de color, si estos cambios
confieren una asimetria a la lesion
y se acompariian de molestias,
como picor o dolor”.

Tratamiento

En funcién del estadio en el
que se encuentre el melanoma
se opta por uno u otro trata-
miento. En estadios I y Il gene-
ralmente se aborda con cirugfa,
campo en el que el IVO es pio-



Salut i Forga

nero en la técnica de Mohs que
permite analizar el 100% de los
madrgenes quirdrgicos, preser-
vando el méximo tejido sano
posible, lo que es ttil para al-
gunos tipos de melanoma. En
algunas ocasiones el trata-
miento quirdrgico se asocia
con radioterapia como trata-
miento adyuvante (tratamien-
to adicional que se administra
después del tratamiento pri-
mario para disminuir el riesgo
de recaida), como explica la
Dra. Maria Luisa Chust, jefe
clinico del Servicio de Oncolo-
gia Radioterdpica del IVO. Y
explica como las nuevas tecno-
logfas permiten administrar de
forma precisa dosis mayores
de radioterapia en pocas frac-
ciones, lo que se conoce como
radiocirugfa o RT estereotacti-
ca cerebral o corporal: “Estas
técnicas ademds de conseguir un
mayor control local, tienen efecto
sinérgico con los tratamientos de
inmunoterapia, de tal forma que
podemos mejorar no solo la res-
puesta sobre el lugar dénde admi-
nistramos la irradiacion, sino tam-
bién a nivel sistémico, potenciando
la accion de la inmunoterapia”.

La revolucion de la
inmunoterapia y las
terapias dirigidas

En los ltimos afios el trata-
miento del melanoma ha expe-
rimentado una auténtica revo-
lucién con lairrupcién de lain-
munoterapia y las terapias
dirigidas. Y en ese sentido, la
inmunoterapia es otro de los
tratamientos que se utiliza en
los estadios III, aunque ya hay
resultados positivos en ensa-
yos que han analizado su efica-
cia en pacientes con estadio II
de melanoma. “En los estadios
111, que son aquellos en los que la
enfermedad presenta afectacion
ganglionar, la inmunoterapia es el
tratamiento estdndar para dismi-
nuir la probabilidad de recidiva lo-
corregional o a distancia. Incluso
en el escenario neoadyuvante (an-
tes de cirugia) parece que podria
haber en un futuro cambios en
prdctica clinica”, destaca la Dra.
Maria José Juan, médico ad-
junto del Servicio de Oncologia
Meédica del IVO.

ciencia

Dr.Nagore.

Dra.Juan.
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Investigacion

Como apunta el Dr. Nagore,
el conocimiento del melanoma
“es muy amplio y se investiga
constantemente” consiguiendo
avances en todos los &mbitos.
Los maés relevantes desde el
punto de vista clinico son la
mejora en la caracterizacién
molecular de los tumores y de
la respuesta inmunitaria de las
personas que los padecen. “En

Dra. Chust.

relacion con lo primero, se avanza
en el desarrollo de pruebas mole-
culares que permitan conocer con
mayor precision qué pacientes van
a ir peor y cudles se pueden bene-
ficiar de cada uno de los tratamien-
tos disponibles. Con respecto a lo
segundo, se estdn desarrollando
nuevos farmacos que permitan
desbloquear nuevas moléculas que
frenan la respuesta inmunitaria

frente al tumor, asi como también
se busca conocer quién se va a be-
neficiar de estos tratamientos”.
En esa misma linea linea la
Dra. Zaida Garcia, investiga-
dora del laboratorio de biolo-
gia molecular del IVO detalla
la labor que se realiza para
ofrecer a los pacientes las tlti-
mas tecnologias con aplicacién
directa en el diagnéstico, el

Dra. Garcia.

prondstico y el tratamiento de
esta enfermedad. “Desde el
principio apostamos por secuen-
ciacion de nueva generacion
(NGS) tanto a nivel del tumor,
para identificar marcadores pro-
ndstico y dianas para el tratamien-
to, como a nivel germinal para
identificar alteraciones en genes de
predisposicion a esta enfermedad
y ast poder ofrecer las medidas de

seguimiento adecuadas en funcion
del riesgo de cada paciente. Ade-
mds, apostamos por la investiga-
cidn en este campo tanto de mane-
ra individual como por medio de
consorcios internacionales con di-
ferentes proyectos de investigacion
tanto en el campo del melanoma
familiar como a nivel de la carac-
terizacion molecular de los tumo-
res primarios, metdstasis y tejido
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Ribera presenta su plan de talento “Summer experience”
para atraer profesionales de Enfermeria recién graduados

Ofrece a la promocion de Enfermeria 2023 puestos de trabajo adaptados a sus necesidades para el
verano en sus hospitales, acompanados de actividades deportivas, de ocio y culturales

El grupo sanitario Ribera se
ha lanzado a la basqueda y
atraccién del talento sanitario
para trabajar este verano en
cualquiera de sus hospitales con
una original propuesta para los
graduados en Enfermerfa de
este afio: el plan “Ribera Sum-
mer Experience”. En este pro-
grama se ofrecen contratos de
trabajo flexibles, pero también
actividades deportivas, de ocio
y culturales para los jévenes
profesionales que se incorporan
ala organizacién, y que ademads
de empezar su carrera profesio-
nal buscan un buen ambiente
de trabajo, acompafiado de nue-
vas experiencias.

La falta de profesionales sa-
nitarios en Espafia y en Euro-
pa, en especial en periodo va-
cacional, ha llevado al grupo
Riberay a su Departamento de
Personas a agudizar el ingenio
para plantear nuevas y atn
mds atractivas ofertas de traba-
jo, para atraer talento en un
sector con mucha demanda. El
Consejo General de Enferme-
ria aseguré este invierno que la
Sanidad espafiola necesita “de
manera urgente” 95.000 profe-
sionales de Enfermerfa para
igualarnos con la media euro-
pea. “Con una media de 652 en-
fermeras por cada 100.000 habi-
tantes, Espaiia ocupa el sexto lu-

Personal de Enfermeria del Hospital Universitario de Vinalopé.

gar por la cola en la Unién Euro-
pea, donde la media se sitiia en
827", asegura. El gancho mds
novedoso para atraer a profe-
sionales de Enfermerfa recién
graduados es el plan “Ribera
Summer Experience”.

Los candidatos pueden ele-
gir trabajar en cualquiera de
los hospitales que el grupo Ri-
bera tiene en Torrején, Vigo,
Lugo, Ferrol, Elche, Denia, Mo-
lina de Segura y Cartagena, si
se han graduado con la promo-
cién de 2023. Las ofertas se
adaptan a las necesidades y
planificacién estival de los
nuevos profesionales y, ade-
mads, van acompafiadas de una

variada oferta de ocio, que eli-
ge el propio candidato en fun-
ci6én del hospital en el que co-
menzard a trabajar. Se ofrecen
excursiones y escapadas, visi-
tas a museos, actividades de
relajacién, entradas a eventos,
cursos de actividades deporti-
vas, tours turisticos, etc.

Nuevas propuestas para
atraer talento

Ademas de lanovedosa pro-
puesta del “Ribera Summer
Experience”, el grupo sanitario
ha activado otras iniciativas
para amplificar al mdximoy
dar la mayor difusién posible

A falta de
profesionales

Enfermeria y que este afio repite,
haciéndola extensiva a otras ca-
tegorias profesionales del grupo,
consiste en recompensar la reco-
mendacién de talento para de-
terminados
perfiles sani-
tarios. Asi,
ademds de
personal de

h - Enfermeria,
sanitarios en ESpdnd Y Ribera grati-
enfuropa, enespecial  fica laimpli

) i cacién desus
enperiodovacacional,  propios pro-
dizaeli . fesionales en
dqudizaelingeniopara g, biisqueda
attger profesionales v contrata-
cién de cier-
tas especiali-
dades médicas en diferentes
asus ofertaslaboralesenel dm-  hospitales del grupo.

bito sanitario. Asf, la campafa
para atraer a personal de En-
fermeria, més alld de los recién
graduados, se ha puesto en
marcha con el compromiso de
una oferta de empleo estable y
desarrollo profesional en un
equipo que se caracteriza por
el buen ambiente y el compa-
fierismo. La oferta laboral estd
abierta para este perfil de pro-
fesionales en los hospitales del
grupo en Torrejon, Vigo, Lugo,
Ferrol, Elche, Denia, Molina de
Segura y Cartagena.
Otrainiciativa que ya pusoen
marcha el grupo sanitario el afio
pasado paralos profesionales de

Segtin la Organizacién Médi-
ca Colegial (OMC), en Espafia
existen unos 270.000 médicos
colegiados y de ellos, unos
42.000 desarrollan su actividad
en Atencién Primaria, una de
las especialidades con mayor
problema de relevo generacio-
nal (dos terceras partes de los
profesionales tienen més de 50
afios, y solo el 14% tiene menos
de 40 afios, segtin esta misma
entidad). Sin embargo, son
cada vez mds las especialida-
des en las que hay escasez de
profesionales para cubrir la
oferta que se plantea en el siste-
ma sanitario publicoy privado.

El Peset da la bienvenida a sus 73 residentes de Medicina,
Farmacia, Bioquimica, Psicologia y Enfermeria

El 67,12% de residentes en formacion que se incorporan son mujeres

ElHospital Universitario Doc-
tor Pesetha dadolabienvenidaa
sus 73 residentes de Medicina,
Farmacia, Bioquimica, Psicologia
y Enfermeria que inician asi su
periodo de formacién especiali-
zada en este centro sanitario va-
lenciano acreditado por el Minis-
terio de Sanidad para impartir
docencia posgrado.

Concretamente, este afio se
han incorporado 66 residentes
de 36 especialidades distintas
(tanto de Medicina como de
Farmacia, Bioquimica y Psico-
logia), alos que hay que sumar
7 EIR (Enfermeros/ as Internos
Residentes) de las especialida-

Imagen de los residentes.

des de Enfermeria Obstétrico-
Ginecolégica (matronas), Aten-
cién Familiar y Comunitaria,
Enfermeria del Trabajo y Enfer-
meria de Salud Mental.

El acto oficial de bienvenida
ha estado presidido por el Ge-
rente del Departamento de
Salud de Valencia — Doctor
Peset, Francisco M. Dolz. Le

han acompariado el resto del
equipo directivo y el presi-
dente de la Comisiéon de Do-
cencia, el doctor Luis Garcia
Ochando. También han acu-

dido a este “Dia de Residen-
te” una representacién de los
129 tutores y tutoras de distin-
tas especialidades que se en-
cargan de supervisar la for-
macioén de los y las residentes.
Del total de nuevas incorpo-
raciones, un 67,12% son muje-
res, un porcentaje que sigue
demostrando la feminizacion
de las profesiones sanitarias y
que se incrementa afio tras
afio. Destaca la Unidad Docen-
te Multiprofesional de Salud
Mental que este afio solo recibe
residentes mujeres en sus es-
pecialidades de Psiquiatria,
Psicologia y Enfermerfa. Ade-
mas, otras 17 especialidades
estdn feminizadas al 100%.
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. El De artamento de Salud de Denla dio la
bienvenida a los médicos y enfermeras residentes

REDACCION

El Hospital de Dénia
celebré el acto de des-
pedida de los Médicos
y Enfermeras Internos
que terminan su for-
macién en el Departa-
mento de Salud de Dé-
nia -DSD- y la bienve-
nida de aquellos que
se incorporan en am-

bas categorias profe-
sionales.

La presentacién del
acto estuvo presidida por
el director gerente del
DSD, Dr. Javier Palau; el
Comisionado de la Con-
selleria de Sanitat, Dr.
Juan Puig; el director
Asistencial, Dr. Pedro
Clemente; la directora de
Cuidados y Servicios,

Natalia Casado y la jefa
de Estudios, Dra. Maria
del Carmen Estruch.

Formacion

En la presente edicién
se incorporan 19 plazas
MIR y 4 de EIR. Los mé-
dicos se formaran en Pe-
diatrfa, Obstetricia y Gi-
necologfa, Medicina In-

terna, Medicina Familiar
y Comunitaria y Aneste-
sia y Reanimacién. Por lo
que respecta a las plazas
para enfermeria las espe-
cialidades disponibles
son en Pediatria, Obste-
tricia y Ginecologia y
Medicina Familiar y Co-
munitaria.

Por su parte 6 profesio-
nales terminan este afio

su formacién: 4 médicos
y 2 matronas. Los MIR se
han formados en las es-
pecialidades de Aneste-
siologfa y Reanimacién,
Medicina Interna y Gine-
cologia y Obstetricia.

La formacién MIR y
EIR en el Departamento
de Salud de Dénia destaca
por la alta implicacién de
los tutores, la metodolo-

gfa docente ~ABP Andli-
sis Basado en Problemas-
, el desarrollo de habilida-
des técnicas y quirtirgicas
en especialidades como
Ginecologia y Anestesio-
logia, la ecografia clinica
en Atencién Primaria,
Medicina Interna y Area
de Criticos o la practica de
la via aérea dificil en
Anestesia.

El Hospital Dr.
Balmis entrega un

reconocimiento a
las tres unidades ] !
con un mejor gra- g

do de cumpli-
miento de la hi-
giene de manos.
El Hospital Gene-
ral Universitario —
Dr. Balmis se ha
sumado un afio
mas a la celebra-
cién delaJornada
Mundial de la Hi-
giene de Manos, que se celebra cada 5 de mayo. El Servicio de
Medicina Preventiva ha organizado un programa de activi-
dades que pretenden involucrar a los profesionales para ad-
herirse a la camparia liderada por la OMS, que este afio tiene
por lema “Aceleramos la accion entre tod@s”. “La OMS hace un
llamamiento a todas las partes, profesionales, pacientes, gestores sa-
nitarios, etc., para que trabajemos todos en la misma linea y con nues-
tra implicacion y compromiso podamos situar la higiene de manos
como medida preventiva prioritaria en los centros sanitarios. En este
sentido, el Servicio de Medicina Preventiva lleva mds de 20 arios re-
alizando la monitorizacion continua del grado de cumplimiento de
la higiene de manos en el personal sanitario, que constituye la piedra
angular de los programas de prevencién y control de infecciones”,
apunta el jefe del Servicio de Medicina Preventiva, el doctor
José Sanchez Paya.

Emotiva despedida de la “promocion Covid” de residentes del Departamento de Salud Alicante-
Sant Joan d’Alacant. Emotivo acto de despedida de la denominada “promocién Covid” de los
31 residentes de Medicina y Enfermerfa Familiar y Comunitaria del Departamento de Salud-Ali-
cante Sant Joan d’Alacant, ya que la mayoria de ellos empezaron su residencia en 2019 y la acaban
ahora en 2023. Los ya especialistas han estado arropados por los tutores y compatfieros con los
que han compartido formacién y actividad laboral. Los tutores les mostraron su gratitud, han
destacado su compromiso, actitud y ganas de formarse y aprender y resefiado que el cufio de
Sant Joan estard ya para siempre presente en sus vidas. Asimismo, destacaron su fortaleza y ca-
pacidad de trabajo para hacer frente durante su residencia a la pandemia. “Gracias por elegir al
Hospital de Sant Joan, y aunque habréis vivido momentos dificiles, estoy segura de que recorddis otros muy
gratificantes, como el primero en el que un paciente os dio las gracias”, destacé la doctora Ruth Cafiizares,
jefa de estudios del Departamento Alicante Sant Joan d’Alacant, quien también ha resefiado la
labor de los tutores, que realizan su labor “de forma voluntaria, altruista y no remunerada”.
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Los premios Saniss Health premian las
campanas de Ribera sobre el cuidado del
corazon y prevencion del suicidio

Las interesantes iniciativias bajo el nombre de Ritmos de Vida y Hablemos del suicidio, reconocidas por su innovacion
y concepto integral en el evento creativo del afo, que dar visibilidad a campanas integrales de salud y bienestar

REDACCION

Los Saniss Health and Well-
ness Awards han premiado las
campafias creativas del grupo
sanitario Ribera para la pre-
vencion de las enfermedades
cardiovasculares (Ritmos de
Vida) y del suicidio (Hablemos
del suicidio) en las categorias
de innovacién, campafia inte-
gral y relaciones ptiblicas, en el
primer caso, y como camparia
de prevencién en el segundo.
Ritmos de Vida ha recibido un
oro y dos platas y Hablemos
del suicidio, uno plata.

Los Saniss Health and Wellness
Auwards se crearon para dar visi-
bilidad a las mejores campafias
estratégicas y creativas enel sec-
tor de la salud y el bienestar en
los cinco continentes, con el ob-
jetivo de multiplicar el efecto de
los mensajes de estas campafias
y llegar a un mayor niimero de
ciudadanos en todo el mundo.
Sus raices se sittian en el Wina
Festival, un evento internacio-
nal e independiente, que retine
a agencias de todo el mundo
para presentar casos préacticos y
campafias con impacto social.

Reconocimiento

Tanto Ritmos de Vida como
Hablemos del suicidio son dos
campafias de salud del grupo
Ribera que ya han sido premia-

Profesionales del Centro de
Salud Toscar conciencianala
poblacion sobre la importan-
cia del autocuidado durante la
Semana de la Salud. El Centro
de Salud Toscar, del departa-
mento de salud de Vinalopé,
del sanitario Ribera, organi-
z0, un afilo més, su Semana de
la Salud con un programa re-
pleto de actividades para la
su poblacién. Tres dias reple-
tos de actividades con el obje-
tivo de ayudar a concienciar
a pacientes y poblacién en ge-
neral sobre la importancia de
la prevencién, seguimiento y
autocuidado de las personas
para mejorar su salud y pre-
venir enfermedades apren-
diendo a evaluar sintomas y
pequefias dolencias.
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das y reconocidas por organiza-
ciones y eventos del sector sa-
lud, pero también del &mbito
creativo, por su originalidad y
repercusién. Ritmos de Vida une
salud y mtisica para concienciar
sobre las enfermedades cardio-
vasculares y los factores de ries-
go asociados, con un elemento
singular y tinico, el primer me-
trénomo arritmico de la Histo-
ria, que se balancea al “ritmo” del
corazén enfermo de Adrian, un
paciente con arritmia. Este me-
trénomo arritmico, construido
exprofeso, es el eje de todas las
iniciativas organizadas por el
grupo Ribera y vinculadas a esta

accion de concienciacién y edu-
cacién para la salud cardiovas-
cular e incluye, entre otras, una
exposicién itinerante por los
hospitales del grupo, composi-
ciones musicales grabadas al rit-
mo de ese metr6nomo, jornadas
de concienciacién con pacientes
y una web con consejos saluda-
bles para cuidar el corazén. Ri-
bera ha trabajado en esta inicia-
tiva con Maart Agency, respon-
sable delaidea creativa, y conel
Estudio Espadaysantacruz, fa-
bricante del metrénomo arritmi-
co personalizado.

La “campaiia en blanco” Ha-
blemos del suicidio es la inicia-
tiva del grupo Ribera para po-
ner en evidencia el silencio so-
cial y en los medios de
comunicacién sobre esta con-
ducta, con el objetivo de poner
en evidencia que esta falta de
informacién no favorece su
prevencion ni facilita herra-
mientas para afrontar la ava-
lancha de casos que sufrimos
como sociedad. Hablemos del
suicidio tiene el objetivo de
ayudar a prevenir la decisién
de acabar voluntariamente con
la vida, y concienciar a la pobla-
cién de lanecesidad de detectar
sus sintomas y sefiales de alerta
entre familiares, amigos y com-
pafieros. Solo en Espafia, una
media de diez personas se qui-
tan la vida al dfa, aproximada-
mente cada dos horas y media.
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Profesionales de Benidorm.

Profesionales de Dénia.

La correcta Higiene de Manos, se pone a
prueba en HCB Benidorm y HCB Dénia

HCB Hospitales, se sumé el
pasado 5 de mayo, ala Organi-
zacién Mundial de la Salud
(OMS) para celebrar el Dia
Mundial de la Higiene de Ma-
nos. Para celebrar esta fecha, se
han programado actividades
especiales en HCB Benidorm y
HCB Denia con la finalidad de
formar y concienciar en la
préctica correcta de Higiene de
Manos a profesionales, pacien-
tes y visitantes.

La campafia “Salva vidas,
Limpiate las manos” ala que

HCB Hospitales estd adherida,
promueve la Higiene de Ma-
nos como una medida eficaz y
al alcance de todos para preve-
nir las infecciones asociadas a
la asistencia sanitaria y la dise-
minacién de microorganismos
multirresistentes.

Jornadas de Higiene de
Manos

El Servicio de Medicina Pre-
ventiva, en colaboracién con
Enfermeria, ha organizado me-
sas informativas en las que se
repasaban los pasos de la co-

rrecta Higiene de Manos vy,
para hacerlo més visible, invi-
taban a los participantes a po-
nerse unos guantes y, con pin-
tura de dedos, realizar la Hi-
giene de Manos.

Esta practica ha ayudado a
comprobar cdmo el jabén o la
solucién hidroalcohélica, en
este caso la pintura de color, no
siempre llega a todas las zonas
de la mano. Los que demostra-
ban su destreza, se llevaban
unas pegatinas conmemorati-
vas y botellitas de gel hidroal-
cohdlico.

Bajo el lema de la campafia

Profesionales del Centro de Salud Dr. Sapena conciencian a la poblacion
sobre la importancia del autocuidado durante la Semana de la Salud. Dias
repletos de actividades con el objetivo de ayudar a concienciar a pacientes
y poblacién en general sobre la importancia de la prevencién, seguimien-
to y autocuidado de las personas para mejorar su salud y prevenir enfer-
medades aprendiendo a evaluar sintomas y pequefias dolencias.

de este afio 2023, “Aceleramos
la accion entre tod@s”, la OMS
invita al personal sanitario y
las personas que acceden a los
centros sanitarios a unirse y ga-
rantizar que la Higiene de Ma-
nos se realiza como medida
prioritaria para prevenir las in-
fecciones asociadas a la asisten-
cia sanitaria.

Metas Internacionales de
seguridad del paciente en
HCB

En HCB Hospitales, 1a Higie-
ne de Manos adquiere mayor

relevancia ya que forma parte
de las Metas Internacionales de
Seguridad del paciente de la
Joint Comission International
(sello de Calidad hospitalaria
internacional mds prestigioso
del mundo).

HCB Benidorm cuenta conun
programa especifico de Higiene
de Manos que abarca a toda la
organizacion, especialmente a
sus profesionales sanitarios, por
el cual se llevan a cabo diversas
acciones alolargo de todo el afio
para lograr el compromiso e im-
plicacién de todos enlos progra-
mas de la OMS.

Profesionales del Centro de Salud Carriis conciencian a la poblacion sobre la
importancia del autocuidado durante la Semana de la Salud. Cinco dias repletos
de actividades con el objetivo de ayudar a concienciar a pacientes y poblacién
en general sobre la importancia de la prevencion, seguimiento y autocuidado
de las personas para mejorar su salud y prevenir enfermedades aprendiendo
a evaluar sintomas y pequefias dolencias.
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Vinalop6 organiza focus group
para mejorar la experiencia de los
pacientes intervenidos de cataratas

El objetivo es conocer las necesidades de los pacientes intervenidos de uno o ambos ojos para poner en
marcha iniciativas que mejoren el proceso quirurgico en el centro hospitalario de referencia alicantino

Con el objetivo puesto en re-
alizar una escucha activa y de
primera fuente de la experien-
cia de los pacientes, el Hospital
Universitario del Vinalopd, del
sanitario Ribera, ha puesto en
marcha una serie de focus
group con pacientes interveni-
dos de cataratas en el servicio
de Oftalmologfa.

Un Focus Group (grupo fo-
cal en espafiol) es una técnica
cualitativa de estudio de las
opiniones o actitudes de un
publico. Con el Focus Group se
indaga en las actitudes y reac-
ciones de un grupo social espe-
cifico frente a un asunto. Esta
iniciativa del departamento de
calidad pretende mejorar la
atencién ofrecida a los pacien-
tes recogiendo las aportaciones
que realizan relacionadas con
la experiencia vivida durante
el proceso, asi como sintetizar
los aspectos clave para propo-
ner acciones de mejora.

“Elpasado 27 de abril realizamos
la primera sesién, una experiencia
que, junto la de hoy, nos ha permi-
tido conocer de primera mano las
experiencias de mds de una quince-
na de pacientes que han sido inter-
venidos de cataratas en el Hospital
Universitario del Vinalopd. Ha sido
muy enriquecedor. La participacion
de los pacientes es fundamental
para la mejora de la experiencia”,
comentan desde Calidad.

En definitiva, se trata de co-

) f
Al L
Foto de familia de los participantes.

mapa de experiencia del proce-
so de cataratas disefiado de
forma conjunta entre el depar-

nocer de primera mano las ne-
cesidades de estos pacientes,
como grado de dependencia,

necesidades especificas y otras
que puedan sugerir. Esta ini-
ciativa se complementa con el

El Hospital Dr. Balmis celebra el acto
de despedida a la 40° promocion de re-
sidentes de Medicina Familiar y Comu-
nitaria de la provincia de Alicante. El
Hospital General Universitario Dr.
Balmis acogi6 por primera vez el acto
de despedida alos y las residentes de
la 40° Promocién de Especialistas de
Medicina Familiar y Comunitaria
(MFyC) que acaban de finalizar su
formacién en la provincia de Alicante.
La actual promocién estd formada por
60 residentes que han desarrollado
sus cuatro afios formativos en los nue-
ve de los diez departamentos de salud
de la provincia, que son los de Elda,
Alcoi, Elche, Vinalop6, Marina Baixa,
Torrevieja, Orihuela, Dénia, Alicante-
Sant Joan d’Alacant y Alicante.

tamento de calidad y el equipo
de profesionales que partici-
pan en proceso.
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Unidades de Hospitalizacion a Domicilio debaten
en Dénia acerca de los Cuidados paliativos

Dénia acoge la XIV Jornada de la Sociedad Valenciana de Hospitalizacion a Domicilio

REDACCION

Maés de un centenar de profe-
sionales de las distintas unida-
des de cuidados paliativos de
la Comunidad Valenciana se
reunieron el pasado 5 de mayo
en Dénia, en el marco dela VIX
Jornada de la Sociedad Valen-
ciana de Hospitalizacién a Do-
micilio -UHD-.

Los profesionales hicieron
balance sobre la aplicacién de
la nueva Ley de la Eutanasia;
ademds de analizar otro tipo
de cuestiones, como los recur-
sos de las diferentes unidades
de hospitalizacién a domicilio
dela Comunitat Valenciana, la
resistencia a los antibiéticos o
la comunicacién.

Lajornada se articulé en tor-
no a cuatro mesas temadticas. La
primera, moderada por la Co-
ordinadora de la Unidad de
Hospitalizacién a Domicilio
del Departamento de Salud de
Dénia, Charo Baydal que, jun-
to ala Dra. Maria José Moreno
Vazquez, de la UHD del Hos-
pital Clinico de Valencia, abor-
daron la organizacién de los
cuidados al final de la vida en
el dmbito de la Comunitat Va-
lenciana.

]

A

Natalia Casado, Angel Lidcer, Juan Gallud y Charo Baydal.

Por su parte, la Dra. Ruth
Belmonte, de la UHD del De-
partamento de Salud de Dénia,
se ha centrado en las peculiari-
dades de las unidades de hos-
pitalizacién a domicilio en las
localidades costeras; mientras
que la Enfermera del Hospital
de Larga Estancia de la Pedre-
ra, también en Dénia, Concep-
cién Boluda ha hecho hincapié
en la importancia de la educa-
cién de la familia en el final de

Besos para los nifios hospitalizados. El Hospital de
Dénia celebr6 el Dia del Nifio Hospitalizado con la
visita de un grupo de alumnos de 2° de Primaria del
Colegio Cervantes de Dénia. La jornada, organizada

vida de los pacientes ingresa-
dos en las UHD's.

La inauguracién de la jorna-
da fue a cargo del presidente
de la Sociedad Valenciana de
Hospital a Domicilio, Dr. An-
gel Llacer; el Comisionado de
la Conselleria de Sanitat en Dé-
nia, Dr. Juan Puig; la directora
de Cuidados del Departamen-
to de Salud de Dénia, Natalia
Casado y la presidenta del Co-
mité Organizador y Coordina-

por la responsable del Aula Hospitalaria, Sonia Ro-
driguez y la direccion del centro escolar, fue una vi-
sita virtual ala planta de Pediatria desde el Salén de
Actos del centro sanitario, donde han sido recibidos

dora de la UHD del Departa-
mento de Salud de Dénia, Dra.
Charo Baydal.

En la segunda mesa temati-
ca, el Catedratico de la Univer-
sidad de La Corufia y miembro
nacional del Comité de Bioéti-
ca, José Antonio Seoane; junto
al Coordinador de la UHD del
Hospital Llufs Alcanyis de Xa-
tiva, Dr. Manuel Hernandez
Peris, han hecho balance de la
nueva Ley de la Eutanasia, dos

afios después de su aproba-
cion.

Por su parte, lamesa dedica-
da a los antibidticos, estuvo
moderada por la Dra. Rosa Ol-
tra, del Servicio de Infecciosas
del Hospital Clinico de Valen-
cia que, junto a los doctores
Carlos de Andrés y Pablo La-
fuente, del Hospital de Dénia
y la Ribera, respectivamente;
junto al farmacéutico, Alberto
Marti y el enfermero Vicente
Bellod, ambos del Hospital de
Dénia, hablaron de los nuevos
antibiéticos disponibles para
combatir las enfermedades in-
fecciosas y sus aplicaciones en
las unidades de hospitaliza-
cién a domicilio.

Lajornada finaliz6 con la ex-
posicién de las doctoras Maria
Dolores Pastor y Ménica
Arroyo que han ofrecido una
visién general de los recursos
disponibles en las distintas
unidades de hospitalizacién a
domicilio de la Comunitat Va-
lenciana. Finalmente, el apar-
tado dedicado a la comunica-
cién y la divulgacién ha corri-
do a cargo de la Supervisora de
la UHD de Dénia, Amparo
Exojo, y la psic6loga de la Fun-
dacién Carena, Pepa Signes.

por la directora de Enfermerfa, Natalia Casado; el
jefe de Pediatria, Dr. Josep Mut, la Coordinadora de
Hospitalizacién, Amanda Esteve y la Supervisora
de Pediatria, Naiara Carrillo.
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