
ENTREVISTAS

El periódico que promueve la salud en la Comunitat 

Síguenos          @saludedicionesAño XVI • Diciembre 2023 • Número 177 • www.saludediciones.com

Pág. 4Pág.5

Jaime Giner, 
presidente 
del Colegio 
Oficial de 

Farmacéuticos 
de Valencia

Págs. 8-9 Págs. 14-15

Juan José Tirado, 
presidente del 

Consejo de 
Enfermería de la 

Comunidad 
Valenciana

Pág. 7 Págs.22-23

La cirugía en el tratamiento del 
cáncer de pulmón, 

ocasionado por el tabaco
Pág.27

Los fisioterapeutas de la 
Comunitat firman una póliza 
colectiva de RCP con A.M.A.

Amparo Santamaría, 2º premio Nacional en innovación digital por el 
programa de asistencia virtual a pacientes anticoagulados por arritmia

Los ‘renacidos’ 
del Hospital 
de La Ribera

El mayor presupuesto 
sanitario de la historia

Ribera se 
suma al 
Consejo 

de 
Empresas 
del Máster 
en RSC de 

la UPV



L as cosas simples que hacen 
que alguien no sea sólo un 
médico o una enfermera, 
sino un buen médico o una 
buena enfermera, pueden 

escaparse de nosotros cuando estamos 
demasiado ocupados, cansados o preocupados. Y no nos es-
tamos refiriendo a ser un buen profesional técnicamente.  

Lo primero es ser además de buen profesional, buena per-
sona. Además es aconsejable recordar periódicamente las ne-
cesarias e imprescindible habilidades sociales que, marcan una 
gran diferencia en cómo nos pueden percibir los pacientes. 

Ser agradable con los pacientes es sin duda una actitud 
sensata ya que estas habilidades sociales constituyen com-
ponentes críticos de la atención al paciente. 

¿Qué puede hacer un/a médico/a y/o una enfermera/o 
para mejorar la relación con los/as pacientes?  

1.Sentarse. Ponernos al nivel de la otra persona. Este acto au-
menta enormemente su sensación de que nos preocupamos 
por ellos y que les estamos dando tiempo. Intentemos hacerlo 
realidad cuando podamos. Y eso más importante en el hospi-
tal, donde muchas veces no hay sillas i están ocupadas. 

2.Llamar a un familiar en caso de no tenerlo presente para 
mejorar la información que tienen y lo ideal es hacer que el 
paciente llame mientras estamos en la habitación o durante 
la visita a la consulta del centro de salud y poner a su familiar 
en altavoz. 

3.Preguntar: "¿Qué preguntas tienes?" en lugar de "¿Tiene 
alguna pregunta?" Lo primero invita a hacer preguntas, lo 
segundo las desalienta sutilmente. 

4.Presentarse. Los pacientes conocen a muchos médicos y 
enfermeras durante su hospitalización, especialmente si es 
larga y compleja. Los médicos y enfermeras de centros de 
salud cambian con demasiada frecuencia. Se producen cam-
bios de cobertura, fines de semana y festivos. Por eso, nunca 

está de más recordarles a los pacientes quién es el médico o 
la enfermera que le atiende y hacerlo repetidamente, ya que, 
salvo raras excepciones, somos terribles con los nombres. 
Muchas veces hay un sentimiento de vacío y confusión 
cuando las personas no se presentan. 

5.Utilizar el nombre del paciente. Realmente no hay excusa 
para no saludar al paciente por su nombre; después de todo, 
todos lo sabemos, está en la parte superior de la historia clí-
nica. Así que usémoslo: “Hola de nuevo, Sra. López”. (Luego 
presentémonos, nuevamente). Si el nombre no nos resulta 
familiar, preguntémosles. 

6.Reconocer a las demás personas que están en la habitación 
del hospital o que acompañan al paciente en la consulta del 
centro de salud y descubramos quiénes son. Ambos son cru-
ciales. Imaginemos entrar en la habitación y el paciente (un 
hombre) está acompañado por una mujer. Nos tenemos que 
dirigir también a la mujer: “¿Y a quién tenemos hoy con no-
sotros?”. 

7.Mencionar el NOMBRE de otros profesionales que lo atienden 
o le han atendido. Si bien es posible que no se pueda hacer 
esto con todos, intentemos al menos nombrar al médico de 
cabecera. Y no mencionemos simplemente su nombre: digá-
mosles que hemos estado hablando. “Escuché del Dr/a, su 
médico/a de atención primaria, que tuvo un análisis de san-
gre positivo para tuberculosis y tenía algunas preguntas”. 
Con tantas personas involucradas en la atención de un pa-
ciente, es fundamental informarles que todos están traba-
jando en equipo para ayudarlos a mejorar.  

8.Sonrisa. Escuchar. Hacer que un profesional reconozca 

el miedo que pueden generar determi-
nados signos o síntomas contribuye en 
gran medida a establecer un mejor plan 
de atención a largo plazo. Decir "Puede 
ser difícil escuchar que la prueba es po-
sitiva" sin duda ayudas empatizar con 
el paciente. 

9. Con el conjunto de profesionales que 
atendemos a un paciente, a todos los 
miembros del equipo de atención. En una buena atención al 
paciente no hay lugar para jerarquías obsoletas o acciones 
autoritarias. Los medicos, las enfermeras, los trabajadores 
sociales, los farmacéuticos, el personal de recepción, la per-
sona que entrega la bandeja de comida, el personal de trans-
porte: todos estamos para lograr lo mismo: mejorar a los pa-
cientes. Cuanto más reconozcamos y validemos a los demás 
con quienes trabajamos, mejor lo haremos. Y dar seguimien-
to a las promesas. Sabemos que las expectativas es impor-
tante cumplirlas. 

10.Recordemos mirarlos, no sólo al ordenador. Podemos 
consultar el historial clínico m durante la visita y digámosles 
que eso es lo que estamos haciendo e incluso disculpémonos 
si necesitamos realizar una búsqueda prolongada. Intente-
mos no crear distancia entre “nosotros” y “ellos”. La mirada 
escucha. 

Ciertamente nunca está de más preguntar sobre las mas-
cotas porque ello ayuda a mejorar la relación. 

Trabajemos para añadir a lo técnico, lo relacional. Mejora-
remos las sensaciones y percepciones de los pacientes. 
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Editorial

Joan Carles 
March  

Codirector de la 
Escuela de Pacientes 

de Andalucía

L
a sanidad de la Comunitat Valenciana 
puede presumir de tener magníficos cole-
gios profesionales. La casa de todos los sa-
nitarios, sean de la profesión que sean. Sa-
lut i Força lleva 15 años como medio de 
referencia en la terreta, el único específico 
de comunicación absolutamente sanita-

ria. Existen muchos medios generalistas que tienen su 
sección de sociedad (salud, sanidad, bienestar) muy 
recomendable y con una buena labor periodística, pero 
el único que dedica todas sus páginas a contarles lo 
que le preocupa al sector, a la profesión sanitaria, con 
sus grandes éxitos y los avances médicos que benefi-
cian a los usuarios, es Salut i Força Comunitat Valen-
ciana. En enero cumpliremos 16 años ininterrumpidos 
como medio de referencia, con la ilusión y las ganas de 
continuar mejorando y creciendo de la mano de los 
profesionales. Precisamente, los profesionales, se aglu-
tinan en torno a los colegios profesionales. Tener el 
apoyo mayoritario de los colegios profesionales sani-
tarios de la Comunitat Valenciana es lo que nos aporta 
la energía necesaria en nuestro camino informativo. 
Los colegios profesionales dan el rigor necesario a 
nuestra publicación, de la mano de sus excelentes pro-
fesionales y representantes colegiales. Es necesario que 
lo pongamos en valor en nuestro editorial. Hemos tra-
tado a muchos de sus presidentes y de sus presidentas. 

Si decimos que es un lujo que los farmacéuticos y las 
enfermeras cuenten con la prestigiosa experiencia 
como voces autorizadas de la mano de Jaime Giner y 
de Juan José Tirado es porque no nos hacemos a la 
idea de ambas instituciones sin ellos. Giner ha moder-
nizado el MICOF, lo ha abierto a la sociedad, ha abor-
dado la importancia capital de los boticarios en nuestro 
sistema sanitario y es un férreo defensor de la profe-
sión en un colegio con 600 años de historia. De Tirado 
podemos decir lo mismo, de su valentía, de sus cono-
cimientos, de su personalidad arrolladora reivindican-
do la enfermería más allá de nuestras fronteras. Sus ex-
traordinarios compañeros de batalla para que las en-
fermeras investiguen, se especialicen, tengan las plazas 
que merecen y sigan siendo referentes son sus presi-
dentes colegiales de cada provincia: gran labor de Lau-
ra Almudéver (Valencia), Francisco Pareja (Castellón) 
y Montse Angulo (Alicante), sin olvidar al que fuera 
predecesor de Juan José Tirado al frente del CECOVA. 
Nos referimos cariñosamente a José Antonio Ávila, el 
primero que creyó en nuestro medio junto al propio 
Tirado cuando presidía el colegio de Enfermería de Va-
lencia allá por el año 2008. Todos ellos son los líderes 
naturales y avalados por sus colegiados. Podemos de-
cir exactamente lo mismo de Inmaculada Ibor, reele-
gida en mayo de 2022 para liderar su segundo manda-
to defendiendo al Colegio de Veterinarios de Valencia. 

Esta publicación va a hacer el esfuerzo que haga falta 
para que la sociedad comprenda que los veterinarios, 
además ser sanitarios (cosa que mucha gente descono-
ce) son claves el concepto global de salud, denominado 
One Health. También es idéntica nuestra reflexión para 
analizar la figura de Pilar Nieto al frente de los podó-
logos, que tomó el relevo de Maite García sabiendo 
que para que la Administración apueste de verdad por 
este imprescindible perfil en la sanidad pública, somos 
su altavoz aliado. Una trayectoria también extensa en 
el tiempo y que merece nuestro agradecimiento y con-
sideración por poner en el mapa a los ópticos-optome-
tristas es Andrés Gené, con mandato ratificado y ava-
lado hasta 2026 por sus colegiados. Queremos también 
citar por su capacidad de haber dotado de aire fresco 
a la institución a Eva Suárez que, si bien solo estuvo 
un año al frente de los médicos de Castellón, ahora la 
Generalitat ha contado con su valía para la Dirección 
de Atención Primaria. Hermann Schwarz es el presi-
dente del Colegio de Médicos de Alicante y ya hemos 
publicado en este periódico, que sus facultativos y co-
legiados pueden estar orgullosos de haberlos defendi-
do contra Sanitat en los peores momentos de la pan-
demia. Desde este medio, insistimos en que los profe-
sionales sanitarios deben saber que tienen a su 
disposición un colegio profesional extraordinario, que 
les defiende, representa y protege. Gracias.

El orgullo de los colegios profesionales sanitarios

Ser un buen médico o una buena 
enfermera en 10 consejos 
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Los ‘renacidos’ del 
Hospital de La Ribera

La Conselleria de Sanidad ‘recupera’ a parte del equipo directivo que gestionó durante años la excelencia 
del Modelo Alzira en el Departamento, previo a la nefasta reversión, decidida por el Consell de Ximo Puig

CARLOS HERNÁNDEZ 
 
Aunque el titular hace referen-

cia a la gran película protagoni-
zada por el ‘oscarizado’ Leonar-
do Di Caprio, este periódico ha 
creído oportuno recurrir a 
Hollywood para radiografiar y 
contarles lo que ha sucedido re-
cientemente en el Hospital de La 
Ribera y el Departamento de Sa-
lud. La película que, seguro que 
habrá visto la mayoría de nues-
tros lectores, obedece a un hilo 
argumental en el que el protago-
nista, no solo no fallece a pesar 
de las heridas de un oso y del in-
tento de enterrarle con vida, sino 
que acaba demostrando su valía, 
su instinto de supervivencia y 
que es el mejor en la helada 
montaña. Un símil que, aunque 
no coincide al 100%, puesto que 
Di Caprio acaba reclamando su 
venganza, sirve para explicar 
qué ha sucedido en las últimas 
semanas en Alzira. Obviamente, 
el inteligente lector, paciente y 
profesional, conoce el fracaso de 
la reversión impuesta por Car-
men Montón y el resultado de-
sastroso que ha supuesto para el 
Departamento en cuanto a cali-
dad asistencial y seguridad jurí-
dica y laboral de su personal. La 
realidad es que Marciano Gó-
mez y su equipo, como es obvio, 
ha ido nombrando uno a uno a 
sus profesionales de gestión de 
confianza en cada departamen-
to. Y en La Ribera, casualmente, 
ha recuperado a gran parte del 
equipo directivo que hizo de La 
Ribera previa a la reversión, un 
hospital y un departamento 
puntero y referente en la Comu-
nitat Valenciana en cuanto a es-
pera o índices de satisfacción de 
sus usuarios, por poner dos me-
ridianos ejemplos.  

La nueva gerente es Rosabel 
Ribes, quien ha liderado los 
cambios recurriendo a perfiles 
técnicos y de prestigio que, en 
su mayoría, fueron los artífices 
del pasado más reciente y exi-
toso del centro hospitalario, an-
tes de que el equipo de Ximo 
Puig, se empeñara de forma 
sectaria en ‘tocar’ lo que funcio-
naba. Así es que los que nunca 
debieron irse, ahora regresan, 
sustituyendo a las personas de 
confianza de la Conselleria de 

en su día dirigida por Carmen 
Montón, en la órbita socialista 
como máximo mérito a la hora 
de ocupar dichos puestos.  

El regreso de los que nunca 

debieron salir, coincide, lógica-
mente con el cese inmediato en 
sus primeros 15 días de cargos 
vinculados al PSIB-PSOE que 
hundieron el hospital. Estos son 

los cambios más significativos 
en un auténtico lavado de cara 
para intentar remontar la situa-
ción, de la cual venimos contán-
doles en los últimos años.  

• La directora financiera Rosa 
Ruiz ha sido cesada y el nuevo 
asesor financiero es Santiago 
Ribelles (ya fue en el pasado 
director financiero). Está pen-
diente de nombrarse una di-
rección financiera, pero sin 
duda Santiago Ribelles será 
clave para la correcta elección 
de esa figura. 
• Ha vuelto también Carmen 
Caballero, como subdirectora 
de Admisión, donde estaba an-
tes de la reversión, ampliando 
competencias como Gestión 
Patrimonial y Jurídica). 
• El nuevo director médico de 
Primaria es José Manuel Soler. 
• El nuevo director de Enfer-
mería de Primaria es Carlos 
Herrero. 
• La directora enfermería del 
hospital, Carmen Castillo, ha 
sido cesada y ha vuelto Esther 
Gómez, quien ocupara dicho 
cargo en el pasado. 
• Responsable de Comunica-
ción, Ana Belén Cruz, ha cam-
biado a otro puesto del hospi-
tal y ha vuelto como asesor de 
prensa el prestigioso periodista 
Pedro Pastor. 

Rosabel Ribes. Santiago Ribelles. 

Vista general del Hospital.
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La Generalitat destina el mayor 
presupuesto sanitario de la historia

CARLOS HERNÁNDEZ 
 
Para la Generalitat Valencia-

na, presidida por Carlos Ma-
zón, la salud de los valencianos 
es una absoluta prioridad. 
Prueba de ello, es que el presi-
dent ha decidido destinar a Sa-
nidad su mayor presupuesto de 
la historia, nunca antes concedi-
do. En ese sentido, el conseller 
de Sanidad, Marciano Gómez, 
anunció durante su compare-
cencia en Les Corts “el mayor 
presupuesto de la historia destinado 
a la sanidad pública valenciana 
para el año 2024, que asciende a 
8.504 millones de euros”. En este 
sentido, destacó que para el 
próximo año “la Conselleria de 
Sanidad contará con 245 millones 
de euros más respecto al año ante-
rior, lo que supone un 2,9 % más”. 
Además, -ha continuado- “se 
trata del primer presupuesto del 
cambio sanitario que va a destinar 
cada día más de 23 millones de eu-
ros a fortalecer el sistema valencia-
no de salud, para garantizar un ac-
ceso equitativo de toda la población, 
así como orientar la calidad asisten-
cial hacia la excelencia”. Marcia-
no Gómez resaltó el eminente 
carácter social de los presu-
puestos de la Generalitat. 

 
Mejores condiciones para 
personal en régimen de 
residencia 

 
Medidas de fidelización en-

tre las y los profesionales, des-
tinando 204,8 millones de eu-
ros para mejorar las condicio-
nes laborales del personal en 
formación en régimen de resi-
dencia. La mitad del presu-
puesto global de Sanidad irá 
destinado a personal “con el ob-
jetivo de mejorar las condiciones 
laborales y la dotación de recursos 
humanos en los centros asistencia-
les”. Se va a mejorar las condi-
ciones del personal del sistema 
sanitario.  

 
Crece más de un 10 % el 
gasto en personal 

 
Los gastos en personal para 

2024 ascienden a 4.075,2 millo-
nes de euros, cifra que supone 
un incremento de 386 millones 
de euros, un 10,4 % más que en 
el ejercicio anterior. Según in-
sistió el conseller “se trata de 

una partida presupuestaria muy 
importante, que permitirá garan-
tizar las mismas condiciones para 
todos y cada uno de los profesiona-
les que integran el sistema valen-
ciano de salud”. 

De este modo, 37,6 millones 
de euros se van a destinar para 
la dotación de personal de nue-

vos centros como el Hospital 
d’Ontinyent, la ampliación del 
Hospital Clínico o el refuerzo 
del Servicio de Emergencias 
Sanitarias o las unidades de sa-
lud mental. Por otra parte, 236 
millones de euros se destinan a 
integrar al personal de los de-
partamentos de salud de Dénia 

y Manises en el 
sistema público 
sanitario. 

A s i m i s m o , 
con la finalidad 
de homologar al 
personal de 
todo el sistema 
sanitario, en los 
consorcios hospitalarios de Va-
lencia y Castellón se llevará a 
cabo el cambio de naturaleza en 
algunos puestos de trabajo del 
personal laboral y funcionarial. 

Para el conseller, los más de 
65.000 profesionales sanitarios, 
son “el mayor capital del que dispo-
ne la sanidad valenciana porque con 
su esfuerzo y dedicación hacen po-
sible cada día que nuestro sistema 
de salud funcione bajo criterios de 
calidad, seguridad y humanidad”.  

 
Más de 700 millones de 
euros para Atención 
Primaria 

 
Se van a destinar más de 700 

millones de euros, un tercio del 
presupuesto de Asistencia Sa-
nitaria. A este importe, hay que 
añadir 1.000 millones de euros 
destinados para el personal de 
estos centros sanitarios. Tal y 
como explicó Marciano Gó-
mez, “Atención Primaria cuenta 
ya con una dirección general pro-
pia y con una partida presupues-
taria específica. Además, este año 
comenzaremos a implementar me-
didas que permitan reorganizar 
orgánica y funcionalmente los 
equipos de Atención Primaria”. 

Asimismo, el conseller de Sa-
nidad reiteró “la importancia de 
facilitar el acceso a pruebas diag-
nósticas y exploraciones en el me-
nor tiempo posible con el informe 
correspondiente”. Además, se va 
a llevar a cabo un aumento del 
equipamiento tecnológico, 
como son los ecógrafos, retinó-
grafos, dermatoscopios, etc., 
con el fin de mejorar la capaci-
dad resolutiva de los centros 
de Atención Primaria y reducir 
así las derivaciones a los cen-
tros de atención especializada. 

 
Nuevas Oficinas 
Autonómicas de Salud 
Mental y Sociosanitaria 

 
Por otro lado, la Generalitat 

ha reservado en los presupues-
tos sanitarios una importante 

partida des-
tinada a la 
atención de 
la salud 
mental y al 
cuidado de 
las y los pa-
cientes cró-
nicos o que 

requieren de atención sociosani-
taria. Destaca la creación de una 
Oficina autonómica de salud 
mental y adicciones, cuyo come-
tido es coordinar, de forma 
transversal, la política estratégi-
ca y elaborar un nuevo Plan de 
Salud Mental y Adicciones que 
responda a las necesidades asis-
tenciales actuales en esta mate-
ria. De hecho, la atención a la sa-
lud mental contará con 20 millo-
nes de euros más en 2024, lo que 
supone un crecimiento del 17%. 
En total, para salud mental y 
asistencia sociosanitaria se van 
a destinar 143 millones de euros. 

 
529,2 millones para 
inversiones reales 

 
En cuanto a la mejora de los 

centros asistenciales, el presu-
puesto sanitario contempla 
una partida de 529,2 millones 
de euros para el capítulo de in-
versiones reales. En este senti-
do, 73,9 millones de euros se 
destinan a la construcción de 
centros de nueva planta, como 
la ampliación del Hospital Clí-
nico de Valencia, la termina-
ción del hospital de Ontinyent, 
los primeros trámites del nue-
vo hospital Arnau de Vilanova, 
el edificio de Protonterapia de 
la Fe o los nuevos centros de 
salud y de especialidades en 
Campanar. 

Asimismo, se contemplan 
147,7 millones de euros destina-
dos a la ampliación y reforma 
de centros hospitalarios, como 
las previstas en el departamen-
to de la Marina Baixa, Elx, 
Orihuela, la Plana o el Hospital 
General de Castelló. En cuanto 
a la construcción y reforma de 
centros de salud de Atención 
Primaria están previstos 73,7 
millones de euros para los cen-
tros de PAU II y Rincón de Loix 
en Benidorm en la provincia de 
Alicante; Vinaròs y Moncofa, en 
la provincia de Castellón; Oliva 
o Puerto de Sagunto, en la pro-
vincia de Valencia. 

El conseller Marciano Gómez.

�Uno de los objetivos es 
llevar a cabo una 
renovación tecnológica de 
las instituciones 
sanitarias

�Atención Primaria 
dispondrá de más de 700 
millones de €, un tercio 
del presupuesto de 
Asistencia Sanitaria

�204,8 millones de € para 
mejorar las condiciones 
laborales del personal en 
formación en régimen de 
residencia

 La Conselleria de Sanidad dispondrá en 2024 de 8.504 millones de euros para fidelizar al personal, invertir en 
tecnología, apostar por la Atención Primaria, por la salud mental y mejorar lo centros asistenciales con 600 millones
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La apuesta de la Generalitat para Sanidad: 
más plazas y 35 horas reales al personal sanitario

La Administración sanitaria autonómica ofertará 4.507 plazas de empleo público en 2023

ALFREDO MANRIQUE 
 
La Mesa Sectorial de Sani-

dad ha aprobado la Oferta de 
Empleo Público de 2023, en la 
que se contemplan 4.507 plazas 
de empleo público que la Con-
selleria de Sanidad publicará 
en el marco de esta oferta. 

Esta oferta incluye 1.300 pla-
zas estatutarias que en los ante-
riores procesos de estabilización 
quedaron desiertas. De estas 
plazas, 1.155 son de enfermeras 
o enfermeros, 18 son plazas de 
médicos de urgencias hospita-
larias y 127 de técnicos especia-
listas en radiodiagnóstico. 

Además, en esta OPE se in-
corporan 1.982 plazas, de las 
cuales 1.853 son plazas estatu-
tarias y 129 son puestos funcio-
nariales de gestión sanitaria. 

Finalmente, del total de plazas 
ofertadas, 1.225 son plazas esta-
tutarias que se reservan para la 
promoción interna de personal 
fijo de distintas categorías. 

Asimismo, la Mesa Sectorial 
de Sanidad ha aprobado tam-
bién una nueva Relación de 
Puestos de Trabajo (RPT), con 
la finalidad de incluir los nue-
vos puestos y que quede refle-
jado todo el personal funciona-
rio gestionando por la Conse-
lleria de Sanidad en la RPT. De 
esta manera, se garantiza que 
esos puestos puedan ser inclui-
dos en las ofertas de empleo 
público y en convocatorias de 

provisión para cubrirlas con 
carácter definitivo. 

 
Denia y Manises 

 
Por otra parte, la Mesa Secto-

rial de Sanidad ha aprobado 
los Proyectos de Decreto del 
Consell, de regulación en ma-
teria de personal de los efectos 
de la extinción del contrato de 
gestión de servicio público por 
concesión de los departamen-
tos de salud de Denia y Mani-
ses, en el momento en que pa-
sen a ser gestionados por la 
Conselleria de Sanidad tras la 
finalización de los contratos 
con las concesiones. 

De hecho, el contrato con la 
concesionaria que gestiona el 
departamento de salud Dénia 

finaliza el 31 de enero de 2024 y 
el que gestiona el departamen-
to de salud de Manises termina 
el próximo 6 de mayo de 2024. 

Por lo tanto, al día siguiente 
de ambas fechas, el personal de 
ambos departamentos se inte-
grará en el sistema público sa-
nitario con la figura de perso-
nal laboral a extinguir, y pasará 
a ser gestionado por la Conse-
lleria de Sanidad. 

 
Jornada semanal de 35 
horas reales  

 
La Conselleria de Sanidad ha 

trasladado a los representantes 
del personal sanitario de la Co-
munitat Valenciana en la mesa 
sectorial su propuesta de jorna-
da semanal de 35 horas reales. 

La propuesta consiste en una 
jornada laboral de 35 horas se-
manales para el turno fijo diur-
no, que comprenderán desde 
las 8 de la mañana del lunes 
hasta el viernes a las 15 horas, 
de manera que se pueda conci-
liar la vida familiar y laboral y 
respete el descanso de 48 horas 
a la semana. Esto supone una 
mejora sustancial con respecto 
a lo pactado por el Gobierno 
anterior, ya que la realidad es 
que lo que se acordó fue redu-
cir la jornada anual en 11 días 
pero manteniendo la semanal 
en 37,5 horas, sin respetar la 
conciliación familiar y laboral. 

En este sentido, desde la Con-
selleria, se insiste en que la pro-
puesta del conseller Marciano 
Gómez es la que ofrece una jor-

nada efectiva de 35 horas. 
En cuanto a los profesionales 

que realizan el turno rodado, 
dispondrán igualmente de los 
beneficios de una jornada de 35 
horas al reducir de manera 
proporcional la jornada anual 
hasta que se quede en 1.512 ho-
ras al año. 

El conseller se ha comprometi-
do a iniciar la aplicación de esta 
jornada a partir de enero de 2025 
que es cuando se podrá hacer con 
el soporte presupuestario necesa-
rio y tras haber negociado con los 
representantes sindicales. Todo 
ello con el fin de evitar que ocurra 
lo que, con el acuerdo anterior, 
que carecía de presupuesto al no 
contar con el informe preceptivo 
y vinculante de la Conselleria de 
Hacienda, tal y como establece la 
Ley 1/2025 de la Generalitat de 
Hacienda Pública, del Sector Pu-
blico Instrumental y de Subven-
ciones; por lo tanto, resulta impo-
sible de aplicar. 

Además, como ha reiterado 
el conseller en varias ocasiones, 
la aplicación del acuerdo fir-
mado suponía contratar entre 
1.600 y 2.000 profesionales sa-
nitarios, un propósito imposi-
ble de lograr, si tenemos en 
cuenta el déficit de profesiona-
les que padece la Sanidad y 
que en la Comunitat Valencia-
na en concreto existen cerca de 
700 vacantes presupuestadas 
que no se pueden cubrir por 
falta de personal disponible.

400.000 dosis de vacunas 
contra la gripe

A.M. 
 
La Conselleria de Sanidad 

ha administrado cerca de 
400.000 dosis de vacunas fren-
te a la gripe desde que se ini-
ciara la campaña de vacuna-
ción en la temporada 2023-
2024 el pasado 16 de octubre. 
En concreto, han sido un total 
de 399.514 dosis las adminis-
tradas hasta el día 2 de no-
viembre. Si tenemos en cuenta 
el mismo periodo del año an-
terior, en que se administra-
ron 330.178 dosis, se ha pro-
ducido un incremento del 
21%. Por provincias, en Caste-
llón se han administrado 
38.771 dosis, en Alicante 

149.423 dosis y en Valencia 
211.320 dosis. 

El conseller de Sanidad, 
Marciano Gómez, pese a los 
buenos resultados obtenidos 
hasta el momento, ha anima-
do a que “las personas con ma-
yor riesgo de desarrollar compli-
caciones por enfermedades pre-
vias se vacunen, al igual que los 
sanitarios y otros grupos de pa-
cientes como los menores, para 
proteger tanto su salud como la 
de las personas que les rodean”. 

Por grupos de riesgo, más 
de la mitad de las dosis han 
sido administradas a perso-
nas con enfermedades cróni-
cas cardiovasculares y respi-
ratorias (207.146 dosis); y 

otras 49.144 dosis a personas 
inmunodeprimidas, diabéti-
cas, con enfermedades renales 
y neurológicas. 

Por su parte, las personas 
mayores de 60 años en ningún 
otro grupo de riesgo han sido 
inmunizadas con 62.106 dosis 
y los trabajadores sanitarios y 
sociosanitarios han recibido 
26.262 dosis. 

Las coberturas vacunales al-
canzadas en personal sanita-
rio y mayores de 64 años en 
estas dos semanas son del 
32.02 % y 22.50 %, respectiva-
mente. 

Respecto a los menores de 
cinco años sin patología de 
riesgo, una de las novedades 

de la campaña de esta tempo-
rada, se han administrado 
más de 17.000 dosis en estas 
dos primeras semanas. En 
concreto han sido 7.060 dosis 

las inoculadas a bebés de 6 
meses a 2 años y 10.228 dosis 
las administradas con la vacu-
na intranasal a los niños y ni-
ñas de 2 a 4 años.
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A C T U A L I D A D

El grupo sanitario Ribera se suma al Consejo 
de Empresas del Máster en RSC de la UPV

Las organizaciones firman un convenio de cuatro años de duración, que contempla la colaboración en 
acciones vinculadas al título universitario, con diferentes actividades en el plan de estudios

CARLOS HERNÁNDEZ 
 
El grupo sanitario Ribera 

se suma al Consejo de Em-
presas del Máster de For-
mación Permanente en 
Responsabilidad y Sosteni-
bilidad Corporativa de la 
Universitat Politècnica de 
València (UPV). Mediante 
la firma de un convenio con 
una vigencia de cuatro 
años, ambas partes se com-
prometen a colaborar en las 
acciones vinculadas al plan 
formativo, así como a pro-
mover otras iniciativas in-
novadoras conjuntas que 
contribuyan al impulso, 
formación, divulgación y 
profesionalización de la 
responsabilidad y sosteni-
bilidad en el ámbito univer-
sitario y empresarial de la 
Comunitat Valenciana. 

En el acto oficial de firma 
del convenio, la consejera 
delegada de Ribera, Elisa 
Tarazona, ha subrayado 
que la responsabilidad so-
cial y la sostenibilidad son 
elementos clave en la estra-
tegia trasversal del grupo 
sanitario, enmarcadas en su 
compromiso con los Objeti-
vos de Desarrollo Sosteni-
bles (ODS) y la Agenda 
2030.  

“Nuestro compromiso con la 
salud y el bienestar de la pobla-
ción se plasma en las más de 
3.000 acciones que cada año or-
ganizamos para ayudar a la 
prevención y a la promoción de 
hábitos saludables, con las que 
llegamos a más de 40.000 pacien-
tes”, explica la consejera dele-
gada. También destaca “el cui-
dado de nuestros profesionales es 
otro de los ejes estratégicos en los 
que trabaja el grupo con nuestro 
programa Ribera Life de bienestar 
del empleado”.  

 
Plan de estudios 

 
Con relación al plan de estu-

dios, el convenio contempla 
diferentes actividades, como 
charlas al alumnado; la cola-
boración en eventos de forma-
ción, información y concien-
ciación, así como el apoyo de 
Ribera en acciones que permi-
tan avanzar en el objetivo de 
mejora constante de los pro-
gramas formativos vincula-
dos. A estas líneas de trabajo, 

se sumarán otras iniciativas, 
que pondrán foco especial-
mente en la innovación con 
impacto positivo, tanto en tér-
minos sociales como medio-
ambientales. 

Gabriel García Martínez, 
profesor de la UPV y director 
del Máster en RSC, destaca 
que, “Ribera se ha consolidado, en 
los últimos años, como una de las 
organizaciones referentes en la Co-
munitat Valenciana en cuanto a 
estrategias y acciones de integra-
ción de la sostenibilidad en estruc-
tura, gestión y servicios, en un 
sector que nos atañe a todos, como 
es el de la salud. Además, es una 
entidad activa en acciones de visi-
bilización y promoción de las bue-
nas prácticas en estos ámbitos. Sin 
duda, la colaboración con el Más-
ter en RSC de la UPV y con las or-

ganizaciones que integran el Con-
sejo de Empresas dará frutos muy 
positivos".  

 
Una organización que 
apuesta por la innovación 
con impacto 

 
Ribera es un grupo empresa-

rial fundado en 1997, proveedor 
de servicios sanitarios. Con más 
de 9.200 profesionales, su voca-
ción es trasformar la manera de 
trabajar e innovar en la gestión 
sanitaria, para mejorar la salud 
y bienestar de la población. 

El grupo está presente, con di-
ferentes proyectos, en Europa, 
Latinoamérica y Oriente Medio. 
En España, gestiona actualmen-
te 12 hospitales, 64 centros de 
atención primaria, 38 policlíni-
cas y una Escuela Universitaria 

de Enfermería, además de una 
empresa tecnológica -Futurs- y 
una división de laboratorio -Ri-
bera Lab-, entre otros proyectos 
y servicios. Cuenta también con 
la Fundación Ribera Salud para 
la investigación, la promoción 
de la salud y la participación en 
proyectos de cooperación inter-
nacional.  

El grupo ha recibido diferen-
tes reconocimientos por su es-
trategia y acciones de respon-
sabilidad social y sostenibili-
dad. Entre los más recientes, se 
ha situado en el puesto 67 del 
ranking de las ‘100 mejores 
empresas de España para tra-
bajar’ que elabora cada año la 
revista Actualidad Económica, 
siendo el primer grupo hospi-
talario del ránking. 

Además, Ribera apuesta por 

la reducción de la huella de 
carbono, las energías reno-
vables -el 84% de su consu-
mo procede de renovables- 
y la gestión sostenible de los 
residuos, entre otros ámbi-
tos vinculados a la sosteni-
bilidad.  

 
Sobre el Máster en RSC 
de la UPV 

 
El Máster de Formación 

Permanente en Responsa-
bilidad y Sostenibilidad 
Corporativa (60 ECTS, 600 
horas) es un título propio 
de la Universitat Politècni-
ca de València (UPV). El di-
rector del Máster, Gabriel 
García Martínez, y la coor-
dinadora académica, Gua-
dalupe Orea, son profeso-
res del Departamento de 
Economía y Ciencias Socia-
les de la UPV. El claustro de 
profesores está formado 
por profesionales naciona-
les e internacionales, que 
desempeñan su labor pro-
fesional tanto en la univer-
sidad como en el mundo 
empresarial. 

El Máster en RSC de la 
UPV cuenta con una dilata-
da trayectoria: en febrero, 
dará inicio su decimosépti-
ma edición, con alumnado 
de todo el mundo, gracias al 
formato online. Además, ha 
alcanzado doce ediciones en 
Colombia, cinco en Repúbli-
ca Dominicana y dos en 
Uruguay, en colaboración 
con universidades de estos 

países. El plan de estudios del 
Máster se complementa con un 
Diploma de Especialización en 
Responsabilidad Social y Sos-
tenibilidad (con 30 ETCS, 300 
horas) y un Diploma de Exper-
to (15 ECTS, 150 horas). 

El Consejo de Empresas del 
Máster integra ya a organiza-
ciones como Fundación Étnor, 
Caixa Popular, Teika, Sodexo, 
Huevos Guillén, Grupo Caja-
mar, Statkraft, EQA, la Funda-
ción de Estudios Bursátiles y 
Financieros (FEBF), Volies, la 
Asociación Empresarial de Re-
sidencias y Servicios a Perso-
nas Dependientes de Comuni-
dad Valenciana (AERTE) y la 
Asociación Española de Gesto-
res para la Administración Pú-
blica (AEGAP). Está abierto a 
nuevas incorporaciones.

Elisa Tarazona y Gabriel García Martínez. 



CARLOS HERNÁNDEZ 
 

P.- Usted apostó por presen-
tarse a la reelección y nueva-
mente, los farmacéuticos va-
lencianos demostraron su 
apoyo a su trabajo. ¿Contento 
por renovar ese apoyo y por 
ver como el farmacéutico de la 
capital está contento con su 
gestión? 

R.- Realmente estoy contento 
porque es el reconocimiento a 
una gestión, que se ha realiza-
do en el Colegio de cara a me-
jorar la profesión, los servicios 
a los colegiados y siempre es 
bueno que te respalden en las 
urnas. Al fin y al cabo, no hay 
duda de ello, siempre es bueno 
el apoyo. Contento porque ya 
que la pandemia paró un poco 
algunos de nuestros proyectos, 
ahora podemos retomarlos y 
finalizarlos, además de conso-
lidar cambios a nivel de estruc-
tura colegial y la oportunidad 
de presentar unos estatutos 
con garantías y, al mismo tiem-
po, confeccionar una Junta de 
Gobierno sólida para la conti-
nuidad más adelante.  

 
P.- Finaliza un 2023 intenso. 
¿Qué valoración global hace 
como presidente a nivel gene-
ral, antes de entrar en materia? 
¿Ha sido un buen año para los 
farmacéuticos? 

R.- Creo que ha sido un buen 
año porque ha habido, tenien-
do en cuenta lo que ha sucedi-
do este año con un cambio de 
gobierno a mitad de ejercicio, 

que es hace que se quede todo 
parado. Como decimos en el 
argot, ‘se está barajando, pero 
no se reparten cartas’. A nivel 
interno, lógicamente nosotros 
hemos dado trabajo y dad con-
tinuidad a los proyectos, se ha 
consolidado el proyecto que ya 
es una realidad de dispensa-
ción de medicamento en proxi-
midad y se ha continuado con 
la actividad en jornadas, en for-
mación, en servicios…ha habi-
do una actividad muy intensa 
con respecto a años anteriores. 

 
P.- Decía lo del año porque to-
dos los precios han subido 
desde la guerra de Ucrania y 
la economía se ha encarecido. 
¿También ha sido un hándi-
cap para los farmacéuticos? 

R.- Sí. De hecho, parte de los 
problemas de suministro en 
medicamentos viene, en parte, 
condicionado por la guerra de 
Ucrania y ha encarecido todo el 
coste de energía, han subido los 
intereses y eso ha afectado a las 
farmacias que han estado con 
créditos, con una farmacia ya 
bastante empobrecida como 
consecuencia de las bajadas de 
precios ha sipo un problema 
importante para la sostenibili-
dad de la farmacia. Aunque ha 
afectado en farmacia comunita-
ria, en el resto de secciones de la 
profesión no se ha notado (sí en 
la distribución, en industria…) 
pero en la oficina de farmacia, 
aunque no h bajado la venta 
(todo lo contrario, con la subida 
del IPC) pero los costes en cuan-

to a electricidad, a estructura y 
todo lo que son servicios si se ha 
visto incrementado.  

 
P.- ¿Están al día en cuanto a 
pagos por parte de la Admi-
nistración? 

R.- A nivel de pagos por la 
prestación de medicamentos y 
otro tipo de servicios no tene-
mos ningún problema con la 
Administración ni antes con el 
equipo anterior, ni ahora con el 
nuevo entrante. Todo bien. No 
afectará nada en un futuro pró-
ximo, la verdad. 

 
P.- ¿Cómo valora la reciente 
colaboración de la jornada na-
cional de la SEFAC? 

R.- La relación con la jornada 
de SEFAC hay que tener en 
cuenta que es muy positiva 
porque el proyecto que se pre-
sentaba es el Indica + Pro, un 
programa que estaba en fase de 
implantación a nivel nacional, 
que nació de la colaboración y 
de la promoción por parte del 
MICOF con la Universidad de 
Granada. Se presentaron los re-

sultados finales que han sido 
muy buenos y excepcionales. 
La verdad que fue un hito, un 
acto emotivo porque es un pro-
yecto que ha durado bastantes 
años y siempre volvemos a la 
situación de la pandemia y 
ahora la crisis a nivel mundial 
porque lo de Ucrania y Palesti-
na afecta a nivel global.  

 
P.- También este mes de no-
viembre han organizado la V 
Jornada Networking en De-
mofarmacia. ¿Satisfecho con 
el balance de la misma? 

R.- Han sido unas jornadas 
espectaculares, un verdadero 
éxito, hemos tenido que salir 
de nuestra casa por capacidad 
para albergar la gran asistencia 
que ha existido. Hay ganas de 
ese contacto, de esa presencia-
lidad en los actos, se normaliza 
mucho. Ha sido un gran éxito, 
con un equipo de trabajo de-
trás, pero también destacaría 
las jornadas de alimentación, 
que han sido muy bueenas y 
hemos tenido las I Jornadas del 
Levante Farmacéutico en Ali-

cente desde el Consejo Auto-
nómico, reuniendo a 600 far-
macéuticos en unas primeras 
jornadas. Es un éxito la verdad.  

 
P.- Este 2023 también se resu-
men en otro hito, la nueva cá-
tedra firmada con la UV. ¿Qué 
espera? 

R.- El MICOF desde hace 
años trabaja y apuesta por la 
investigación. Hicimos una cá-
tedra en la Universidad Carde-
nal Herrera-CEU sobre el dete-
rioro cognitivo con resultados 
importantes: ha salido una te-
sis, se han publicado trabajos, 
hemos creado servicio sobre 
deterioro cognitivo. Vamos ha-
cia el uso racional del medica-
mento, es un hito tener relación 
estrecha con la Universidad de 
València porque hemos tenido 
formación a nivel de ortopedia 
que capacita para establecerse 
como ortopeda y queríamos 
algo más. Queremos trabajar 
en investigación y desarrollo 
de programa y será un hito, 
con esto vamos a potenciar la 
investigación. Estamos consti-
tuyendo una comisión para 
evaluar los trabajos que hace-
mos con posters y comunica-
ciones orales. En el congreso 
nacional presentamos más de 
50 posters y comunicaciones 
orales. Estamos muy en con-
tacto, esto prestigia porque an-
tes la Universidad era reticente 
y la relación es maravillosa y 
actualmente la relación es ma-
ravillosa, tanto con la Univer-
sidad, como con el rectorado. 

 
P.- Por cierto, es innegable la 
alta capacidad formativa, in-
vestigadora, de análisis que 
son capaces de organizar du-
rante el año como sanitarios 
capitales del sistema de salud: 
diabetes, nutrición, hemodiá-
lisis, patología respiratoria… 

R.- Hay muchas. La vedad es 
que el departamento de forma-
ción tiene una actividad muy 
buena, que no para. Tenemos a 
veces que pararles porque se 
nos superponen las formacio-
nes unas con otras y eso supo-
ne un problema de agenda 
para nuestros colegiados. Hay 
un gran equipo con formacio-
nes autonómicas que no son 
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PRESIDENTE DEL MUY ILUSTRE COLEGIO OFICIAL DE FARMACÉUTICOS DE VALENCIAJAIME GINER

“Le pediré a Los Reyes Magos la 
integración definitiva del farmacéutico en 
el SNS como un profesional sanitario más”

Jaime Giner, presidente del Muy Ilustre Colegio Oficial 
de Farmacéuticos de Valencia (MICOF). Licenciado en 
Farmacia por la Universidad de Valencia (promoción 
1974-1979), título oficial de Especialista de Análisis 
Clínicos (1982). Óptica Oftálmica y Acústica 
Audiometría. Facultad de Farmacia de la Universidad 
de Barcelona (1995) y es diplomado en Óptica y 
Optometría, en la Universidad de Alicante. Realizó la 
tesina en el departamento de Farmacognosia y 
Farmacodinamia e impartió clases prácticas en la 
Universidad de Valencia. Desde 1980 posee oficina de 
Farmacia; primero en Senyera, después en Llanera de 
Ranes y en la actualidad en Aielo de Malferit. En 1982 
abrió un laboratorio de análisis clínicos en la farmacia 
de Senyera manteniéndolo activo hasta el año 2006. Es 
colegiado del MICOF desde 1979, y ha pertenecido a 
la Junta del MICOF desde el año 2001, primero como 
vocal, en 2002 como vicepresidente y en la actualidad 
como presidente.



del Colegio sino del Consejo 
Autonómico. Tenemos una for-
mación muy importante que 
perseguíamos desde hace 
tiempo entre farmacia hospita-
laria y comunitaria que se trata 
de enfermedades que, normal-
mente no son pacientes de 
Atención Primaria sino de uni-
dad de pacientes externos para 
fortalecer los conocimientos 
sobre tratamientos de los far-
macéuticos comunitarios de 
cara a reforzar esa dispensa-
ción de proximidad con la far-
macia hospitalaria. Son 8 jorna-
das monográficas de cáncer, 
enfermedades de la sangre, 
VIH, renal crónica, etc. Patolo-
gía por las que vienen a pre-
guntarnos a la farmacia y mu-
chas veces nos faltan conoci-
mientos para poder responder 
con agilidad. Se trata de eso. En 
formación hemos recogido 
premios y reconocimientos en 
la formación con Xarxa Pa-
cients y en farmacia rural.  

 
P. Han abierto el Colegio a la 
sociedad con visitas guiadas y 
a los futuros farmacéuticos… 

R.- Debemos poner en valor 
el Colegio. Esto nos facilita dar-
nos a conocer por su larga his-
toria de 600 años. Sino que 
también aprovechar para po-
nerlo en valor, que nos conozca 
la gente y vea lo que hacemos, 
el papel que desempeña en la 
sociedad el MICOF, no solo los 
farmacéuticos. Tenemos la 
obligación de proteger al ciu-
dadano y la sociedad de la 
mala praxis ante personas que 
no actúan correctamente de 
forma deontológica. El tema de 
formación y conocimiento es 
importante poque hay que po-
nerlo en mano de la sociedad y 
conocer sus necesidades. Sin 
este sentir, el Colegio no se di-
ferenciaría de otro tipo de enti-
dades, ni tendría sentido. 

 
P.- Es evidente que, si le pido 
por los retos de 2024, hay una fe-
cha en el calendario en rojo en 
el mes de febrero, con la organi-
zación como sede, del Congreso 
Nacional. ¿Qué espera? 

R.- El congreso nacional para 
nosotros es una alegría tenerlo 
aquí. Nos estamos volcando, 
colaborando con el Consejo y 
esperamos que sea un éxito de 
asistencia, de comunicaciones 
científicas, etc. Hemos presen-
tado 50 comunicaciones orales 
y esperamos que se den a cono-
cer nuevos hitos científicos y 
avances de la profesión, todos 
los sectores, va a haber un apar-
tado no solo de farmacia hospi-
talaria, habría industria y dis-
tribución y que sea el congreso 
de todos. El debate del futuro 
de la profesión es importante y 

nos espera un futuro apasio-
nante. Estoy convencido de 
que en corto y medio plazo la 
profesión dará un vuelco en su 
función asistencial.  

 
P.- Imagino que es un proyec-
to de gran envergadura donde 
demostrará la capacidad orga-
nizadora del MICOF y del 
que ya llevan tiempo traba-
jando para que todo salga a la 
perfección. 

R.- Como bien sabe usted, or-
ganizativamente tenemos un 
equipo en el 
Colegio en co-
municación y 
formación y 
estructura co-
legial en el 
cual solemos 
tener éxito en 
los eventos 
que organizamos. Lo digo con 
orgullo porque queremos sor-
prender a nuestros compañe-
ros y que recuerden el congreso 
como algo especial y tendrán 
actividad para que conozca Va-
lencia, el MICOF y el congreso 
en sí. Una gran oportunidad. 

 
P.- Más allá del citado Congre-
so, ¿qué otros proyectos prio-
ritarios tienen como presiden-
te del colegio que son necesa-
rios para el futuro a corto 
plazo de los boticarios? 

R.- En 2024 vamos a iniciar ya, 
porque hasta ahora analizába-
mos la situación y ha sido un 
trabajo tedioso, sobre los servi-
cios que puede prestar el Cole-
gio y vamos a desarrollar lo que 

hay. Queremos comenzar pre-
sentando unos nuevos estatu-
tos, con la Administración con-
solidar el tema de dispensación 
colaborativa, para que sea esta-
ble, aunque ya lo es. Incluirlo ya 
en un concierto de prestación 
farmacéutica que vamos a 
adaptar a los nuevos tiempos. 
Todo debe ser más ágil para ha-
blar con nuestros médicos, com-
pañeros de sanidad y hay que 
atender al paciente y requiere 
comunicarnos con Primaria. Va-
mos a ir con todos los proyectos 

como es desa-
rrollar a nivel 
autonómico 
trabajando en 
retos como 
uno de inte-
gración de la 
farmacia co-
munitaria en 

el SNS y otro del seguimiento 
del paciente crónico en el medio 
rural. Vamos a trabajar también 
sobre detección de la soledad no 
deseada en el medio rural, algo 
muy importante. Vienen salien-
do proyectos como son los esta-
tutos. Con el consenso de todos 
los colegiados, por supuesto.  

 
P.- ¿Se siente suficientemente 
valorado por la sociedad el 
farmacéutico? 

R.- Sí. No del todo, aún falta 
mucho que trabajar, pero todo 
lo que nos ha traído de duro la 
pandemia ha sido bueno, esa 
ayuda al ciudadano, ese trato 
directo y ese reconocimiento lo 
hemos tenido. La sociedad nos 
tiene muy en cuenta hoy en día. 

El colegio trabaja con las asocia-
ciones de pacientes y el progra-
ma de Xarxa Pacients es de red 
de pacientes empezando con 
diabetes, con dolor, enferme-
dad renal crónico y diabetes y 
cáncer y lo que hacemos es for-
mar a pacientes para que se 
coinviertan en pacientes forma-
dores de pacientes con su mis-
ma enfermedad. Ha sido un 
éxito, hemos formado a más de 
600 pacientes y la verdad que, 
poco a poco se nos va conocien-
do. Queremos empezar a traba-
jar más para que los pacientes y 
la sociedad conozca también 
otras funciones importantes 
que hace el farmacéutico. Lo 
que queremos es trabajar para 
que la sociedad conozca otras 
funciones, por ejemplo, sobre 
farmacia hospitalaria, aunque 
se habla de ella el ciudadano no 
la conoce, no sabe de su papel 
importante. Hablamos de aná-
lisis clínicos, de industria, el pa-
pel de la distribución que siem-
pre me gusta resaltarlo, sería 
imposible que el sistema de ca-
lidad existiera. También otro 
campo como la salud pública y 
hay que poner en valor ese pa-
pel. El trabajo de cara a la socie-
dad y que nos ha premiado en 
ODS del Consejo General con 
farmacia rural.  

 
P.- ¿Cómo ha iniciado la rela-
ción con el nuevo equipo de 
Conselleria? ¿Se han mostra-
do sensibles a sus reivindica-
ciones? 

R.- De nuevo poco, nos cono-
cíamos ya en su mayoría. Ya 

trabajé con Marciano en 2004 
con el convenio como secreta-
rio autonómico. También con 
José Luis Trillo mucho tiempo 
como director general y como 
persona que llevaba el desarro-
llo de la receta electrónica, la 
propia directora de Salud Pú-
blica, Ruth Tussó trabajó como 
subdirectora de Farmacia en su 
día y han entrado otras perso-
nas nuevas como la directora 
de Farmacia, pero la conoce-
mos. Tenemos buena relación 
con todos. Las reuniones que 
hemos tenido han sido próxi-
mas, colaborativas y pienso 
que va a ser una buena época 
al igual que la anterior. Siem-
pre tenemos buena relación 
con todos los consellers.  

 
P.- Finalmente, ¿un deseo para 
el nuevo año para la profe-
sión? 

R.- Lógicamente como dije 
en La Patrona donde felicité a 
los compañeros, están hacien-
do todos una labor muy buena. 
El ciudadano y el paciente en 
particular tienen un gran alia-
do con nosotros, pero tengo un 
deseo para 2024 que le pediré a 
Los Reyes Magos que es la in-
tegración definitiva en el SNS 
como un profesional sanitario 
más por parte del farmacéuti-
co. Ese es mi deseo y espero 
que llegue pronto. Eso lo he-
mos hablado con la Adminis-
tración, son partidarios de esta 
integración y dentro de lo que 
se negocie en el convenio de 
prestación, seguro que habrá 
mención al respecto.
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�“Realmente estoy contento 
porque es el reconocimiento a una 
gestión, que se ha realizado en el 
Colegio de cara a mejorar la 
profesión, los servicios a los 
colegiados y siempre es bueno que 
te respalden en las urnas”

�“La sociedad nos tiene 
muy en cuenta hoy en día; 
el Colegio trabaja con las 
asociaciones de pacientes”
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Los farmacéuticos valencianos actualizan sus 
conocimientos sobre cuidado de la piel a través 

de la V Jornada Networking Dermofarmacia
El evento científico versó sobre la importancia de la profesionalización del servicio de Dermofarmacia // 
 El evento tuvo 3 conferencias y 6 talleres, con laboratorios como SVR, Pranarom, Parabotica, Cerave, 

Vichy, La Roche Posay, The Lab, GH, Eucerin, Sesderma, Microcaya y IVB WELLNESS LAB

AMPARO SILLA 
 
Los farmacéuticos son el per-

sonal sanitario al que primero 
recurren los pacientes cuando 
tienen algún tipo de problema 
cutáneo. Por ello, y con el obje-
tivo de seguir formando a los 
farmacéuticos valencianos, 
para que puedan ofrecer un 
asesoramiento adecuado, el 
Muy Ilustre Colegio Oficial de 
Farmacéuticos de Valencia 
(MICOF), organizó el pasado 
16 de noviembre la V edición 
de la Jornada Networking de 
Dermofarmacia. En esta oca-
sión, se repasaron las diferen-
tes afecciones cutáneas más co-
munes entre la población.  

Esta cita anual, bajo el lema 
“Cómo ser un referente en der-
mofarmacia”, constó de 3 con-
ferencias y 6 talleres en la que 
han participado destacados la-
boratorios nacionales e interna-
cionales como SVR, Pranarom, 
Parabotica, Cerave, Vichy, La 

Roche Posay, The Lab, GH, Eu-
cerin, Sesderma, Microcaya y 
IVB WELLNESS LAB. 

La vocal de dermofarmacia 
del MICOF, Mª Luisa Berto-
meu, fue la encargada de dar la 
bienvenida a los asistentes. Du-
rante su intervención ha resal-
tado que “los problemas relacio-
nados con la salud y el cuidado de 
la piel son el tercer motivo de con-
sulta en las farmacias españolas, de 
ahí la importancia de este tipo de 
jornadas”. Asimismo, también 
ha hecho hincapié en la labor 
que desempeña el farmacéuti-
co como consejero sanitario.   

 
Conferencias y talleres 

 
La jornada contó con la par-

ticipación de profesionales es-
pecialistas en dermofarmacia y 
cuidado de la piel de la talla de 
Gema Herrerías, farmacéutica 
comunitaria y creadora de la 
marca GH, Tomás Muret Ra-
món, vocal nacional de Der-

mofarmacia del Consejo Gene-
ral de Colegios Farmacéuticos, 
y Blanca Llácer, vocal de Der-
mofarmacia del Colegio de 
Farmacéuticos de Alicante y 
fundadora de The Lab, quie-
nes, a través de tres interesan-
tes conferencias, hablaron de la 
relevancia de la profesionaliza-
ción del servicio de la dermo-
farmacia en el oficina de far-
macia. La importancia del cui-
dado de la piel desde la 
prevención, la protección y la 
evidencia científica o los conse-
jos para llevar a cabo el aborda-
je del acné y la rosácea fueron 
los otros dos temas abordados. 

A lo largo de los seis talleres 
realizados, los asistentes han 
podido conocer, entre otros te-
mas, cómo prevenir los signos 
de la edad y cuidar la piel, los 
beneficios que tiene sobre la 
piel el aceite de oliva virgen ex-
tra100% ecológico, cómo reali-
zar productos a base de aceites 
esenciales para combatir las 
ojeras o crear un serum facial, 
las principales patologías de la 
piel y el beneficio del uso de las 
ceramidas, el beneficio de los 
dermocosméticos en el trata-
miento de las hiperpigmenta-
ciones o como abordar desde la 
farmacia comunitaria las pieles 
fragilizadas y la importancia 
del microbioma en el proceso 
de cicatrización. 

En total, alrededor de dos-
cientos profesionales farma-
céuticos se han dado cita en 
esta V Jornada Networking 
Dermofarmacia con el objetivo 
de adquirir los conocimientos 
para poder ofrecer a sus pa-
cientes una atención de calidad 
que redunde en beneficio de su 
salud.

Conferencia 'Profesionalización del Servicio de Dermofarmacia'.

Inauguración de la Jornada con la vocal de Dermofarmacia del MICOF, Luisa Bertomeu, y el vocal nacional de Dermofarmacia, Tomás Muret.

Taller de aceites esenciales y vegetales.

Blanca Llácer, Luisa Bertomeu, Gema Herrerías y Tomás Muret.
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El MICOF y la UV crean 
la Cátedra Uso Racional 

del Medicamento
La Rectora Magnífica de la Universitat de València, María Vicenta 

Mestre, y el presidente del Muy Ilustre Colegio Oficial de Farmacéuticos 
de Valencia, Jaime Giner, firman el Convenio de Colaboración

REDACCIÓN 
 
El presidente del Muy Ilustre 

Colegio Oficial de Farmacéuti-
cos de Valencia (MICOF), Jaime 
Giner, y la Rectora Magnífica 
de la Universitat de València 
(UV), María Vicenta Mestre, 
han firmado un Convenio de 
Colaboración para la creación 
de la “Cátedra Uso Racional 
del Medicamento”, por la que 
se prevén actividades formati-
vas, culturales, de investigación 

y de extensión universitaria 
orientadas hacia el conocimien-
to y difusión permanente del 
comportamiento del paciente 
respecto al Uso Racional del 
medicamento (URM). 

Entre las mencionadas acti-
vidades se incluyen un Premio 
de Investigación en el ámbito 
del URM, abierto a toda comu-
nidad académica y profesional; 
cursos de formación sobre di-
ferentes aspectos del Uso Ra-
cional del Medicamento 

(URM); jornadas, en las que 
con una finalidad divulgativa 
y formativa se pueda invitar a 
ponentes de primer nivel, tan-
to del ámbito empresarial 
como Universitario; e investi-
gaciones patrocinadas por la 
Cátedra. 

La Cátedra Uso Racional del 
Medicamento contará con una 
dotación económica de 30.000 
euros anuales aportados por el 
MICOF dirigida a la realiza-
ción de las actividades citadas. María Vicenta Mestre y Jaime Giner.

Un Enfermero Residente del De-
partamento de Salud de Dénia, 
premiado por el Colegio de Enfer-
mería de Alicante. El artículo 
científico del Enfermero Resi-
dente en el Departamento de Sa-
lud de Dénia, Fernando Moreni-
lla, ha sido distinguido como el 
mejor trabajo presentado en el 
Colegio de Enfermería de Ali-
cante. El trabajo, que aborda "la 
eficacia de la cura en ambiente hú-
medo, frente a la cura seca, en pa-
cientes operados de sinus pilonidal", 
forma parte de su Trabajo de Fin 
de Máster (TFM) y ya ha sido ga-
lardonado en el Congreso de la 
Asociación Nacional de Enfer-
mería Dermatológica e Investi-
gación de la Integridad Cutánea –ANEDIDIC-. La investigación se centra en 
la comparación de la eficacia entre la cura en ambiente húmedo y la cura seca 
en pacientes operados de sinus pilonidal, un tema de gran relevancia en el 
ámbito de la enfermería dermatológica. 

El Colegio de Enfermería de Alicante aborda el pasado, presente y fu-
turo de la prescripción enfermera en una jornada. Pasado, presente y 
futuro de la prescripción enfermera, prescripción enfermera en Espa-
ña y en la Comunidad Valenciana, implementación de la prescripción 
enfermera en Euskadi, Plataforma E-cuidados prescripción y guías 
para la indicación, uso y autorización de dispensación de medicamen-
tos sujetos a prescripción médica por parte de las enfermeras/os fue-
ron los temas que se han puesto sobre la mesa en la Jornada de pres-
cripción enfermera organizada por el Colegio de Enfermería de Ali-
cante en colaboración con el CECOVA y el Consejo General de 
Enfermería (CGE). La situación de la prescripción enfermera en la Co-
munitat correspondió a Juan José Tirado Darder, presidente del CE-
COVA. “La indicación enfermera no es solo un camino en la dinámica de 
trabajo, sino una transformación en cómo entendemos y valoramos el papel 
de la Enfermería en el sistema sanitario”, dijo para introducir su inter-
vención. Una intervención en la que puso énfasis en destacar el trabajo 
de la Organización Colegial Autonómica de Enfermería para sortear 
los obstáculos que se han puesto históricamente al trabajo de las en-
fermeras y enfermeros en esta parcela.

El presidente del CE-
COVA detalla las rei-
vindicaciones de la 
Enfermería ante el 
director general del 
Sistema Sociosani-
tario de Bienestar 
Social. José Vicente 
Anaya, atendió al 
presidente del CE-
COVA, quien defendió que la Administración autonómica debe encuadrar a 
los/as enfermeros/as dentro del subgrupo profesional A, sin subgrupos, 
como establece en el Estatuto Básico del Empleado Público que requiere el tí-
tulo universitario de Grado –actualmente están incluidos en el A. Un recono-
cimiento de justicia que proporcionaría “mejores condiciones retributivas y el re-
conocimiento profesional que merecen nuestros profesionales”. Juan José Tirado 
destacó que, haberse establecido las diferentes especialidades en Enfermería, 
debe asignarse una dotación presupuestaria suficiente para la creación efec-
tiva de puestos de trabajo concretos de las citadas categorías, así como esta-
blecer una línea de conversión de las plazas de enfermero/a general en plazas 
de enfermero/a especialista, en las distintas especialidades. “Especialmente en 
Servicios Sociales, donde se deberían potenciar la contratación de especialistas en ge-
riatría en los centros públicos y concertados de personas mayores”.
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El Colegio de Enfermería de Alicante 
visibilizó el trabajo de sus colegiados 

en la Gala de la Enfermería 
El secretario autonómico de Sanidad apostó por que “Enfermería dé un paso adelante y nos ayude a mejorar 

nuestra Atención Primaria”,en una gran velada sanitaria, que sirvió de reconocimiento a la profesión enfermera

ALFREDO MANRIQUE 
 
El Colegio de Enfermería de 

Alicante celebró la primera edi-
ción de la Gala de la Enfermería 
de la provincia de Alicante, bajo 
el lema “20 años, 20 lemas”. Un 
evento que sustituye al Día de 
la Enfermería de la Comunidad 
Valenciana que este año celebró 
el Consejo de Enfermería de la 
Comunidad Valenciana (CE-
COVA) en Valencia.El lema re-
cuerda los temas a los que han 
hecho referencia los mismos 
durante las dos últimas déca-
das y la importancia y relevan-
cia que han tenido para la pro-
fesión enfermera. 

La Gala contó con la presen-
cia de diferentes autoridades. 
En la mesa presidencial junto a 
la presidenta del Colegio, 
Montserrat Angulo, el secreta-
rio autonómico de Sanidad, 
Francisco José Ponce Lorenzo, 
la vicepresidenta I del Consejo 
General de Enfermería, Ra-
quel Rodríguez Llanos, la de-
legada territorial en Alicante 
de la Conselleria de Sanidad, 
Begoña Comendador Jimé-
nez, el presidente del Consejo 
de Enfermería de la Comuni-
dad Valenciana, Juan José Ti-
rado Darder, entre otros. 

La presidenta de la entidad co-
legial centró su intervención en 
explicar las novedades del nue-
vo formato del acto institucional 
en la apertura del mismo. “La di-
namicidad de este acto es un fiel re-
flejo del trabajo que llevamos a cabo 

Premio Labor Sociosanitaria. Premio al mejor expediente académico.

Premio al mejor expediente académico. Premio Asesoría Investigación.

Reconocimiento a los compañeros que cumplieron 25 años de Colegiación en 2022. Nombramiento colegiado de honor. 



día a día desde la Junta de Gobierno 
que presido. Una dinamicidad que 
nos lleva a estar siempre en conti-
nuo movimiento, cambio y evolu-
ción para adaptarnos a la realidad y 
necesidades de cada momento”. 

 
Un paso adelante de la 
profesión 

 
Por su parte, el secretario 

autonómico de Sanidad tuvo 
unas palabras de recuerdo y 
agradecimiento a compañeros 
de su época asistencial pre-

sentes en el acto destacando 
que toda su carrera profesio-
nal había estado ligada a la 
Enfermería, ante lo que señaló 
que “yo, como médico, profesio-
nalmente, crecí a vuestro lado”. 
Francisco José Ponce quiso 
refrendar el compromiso de la 
Conselleria con la profesión 
enfermera indicando que 
“quiero que la Enfermería tenga 
valor, quiero que la Enfermería dé 
un paso adelante y que nos ayude 
a mejorar nuestra Atención Pri-
maria”. Juan José Tirado hizo 

referencia a que “reivindicar 
forma parte del ADN de los cole-
gios de Enfermería de la Comuni-
dad Valenciana. No me canso de 
repetir que nuestra profesión no 
tiene límites; vengo hoy de Anda-
lucía y la consejera de Salud es 
enfermera; por tanto, está más 
que demostrado que no los tene-
mos. La Organización es el nexo 
de unión de profesionales y la Or-
ganización sirve para agradecer 
y demostrar el buen trabajo que 
han hecho las enfermeras (en este 
tipo de actos se ve), hacen y ha-

rán. Por tanto, muchas gracias 
por este tipo de actos”. 

 
Reivindicación colegial 

 
En su justificación del lema de 

este año, José Antonio Ávila 
Olivares, secretario del Colegio 
de Enfermería de Alicante, quiso 
hacer un ejercicio reivindicativo 
y recordó que en la Comunidad 
Valenciana las funciones de los 
enfermeros y enfermeras siguen 
estando condicionadas por una 
Orden de 1973, “aun cuando en 
2017, a petición del CECOVA, todos 
los partidos políticos de las Cortes 
Valencianas estuvieron de acuerdo 
en cambiar esta trasnochada situa-
ción. Incomprensiblemente, nada se 
ha hecho desde entonces. Ninguna 
iniciativa se ha producido para ob-
tener el cambio deseado y sacar a la 
Enfermería de la incertidumbre e in-
seguridad jurídica en que se encuen-
tra. Es por ello, que en 2023 la rei-
vindicación profesional que se hace 
desde este acto institucional, a nues-
tras autoridades sanitarias, debe ser 
que tomen la iniciativa de convertir-
se en la primera comunidad autóno-
ma de España que logre sacar a 
nuestra profesión de esta incom-
prensible situación”.
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Relación de actos y 
premiados 

La relación de actos y 
premiados en el transcurso 
de la Gala de la Enfermería 
de la provincia de Alicante 
es la siguiente:   
Justificación del lema 
José Antonio Ávila 
Olivares. Secretario del 
Colegio Oficial de 
Enfermería de Alicante 
Premio Labor Sociosanitaria 
Eduardo Iñíguez Pina, 
cuyo nombre artístico es el 
de “EL PAYASO EDY” 
Premio al mejor expediente 
académico 
- Premio ex aequo a 
Arantxa Villaplana 
Samper y a Lauren Elena 
Ortega Sarabia de la 
Facultad Ciencias de la 
Salud de la Universidad de 
Alicante 
- Y premio ex aequo a  
María Isabel Carceller 
Faus y a Nerea Cisneros 
González de la Facultad 
Ciencias de la Salud de la 
Universidad CEU – 
Cardenal Herrera de Elche 

Reconocimiento a los 
compañeros que 

cumplieron 25 años de 
Colegiación en 2022 

Premio Departamento 
Formación 
Ana Isabel Fuentes 
Rocamora 
Premio Asesoría Investigación 
Rosa María Pérez 
Cañaveras 
Premio Escuela de RCP 
Escuela de Salud 
Universidad CEU-
Cardenal Herrera de Elche 
Premio Escuela de Liderazgo 
Mª Isabel Bermúdez 
Bellido 
Premio Labor Profesional de 
Enfermería 
• Grupo de Duelo Perinatal 

del Colegio Oficial de 
Enfermería de Alicante 

• Enfermeras de Atención 
Primaria del 
Departamento de Salud 
Elche-Crevillente 

• Enfermeras de la Unidad 
de Hospitalización 
Psiquiátrica del 
Departamento de Salud 
d’Elx 

• Enfermeras de la Unidad 
de Admisión del 
Hospital General 
Universitario Dr. Balmis 
de Alicante 

 
Nombramiento Colegiado de 
Honor 
Antonio Javier Verdú Rico

Premio Escuela de RCP. Premio Escuela de Liderazgo.

Premio Labor Profesional de Enfermería. Grupo de 

Duelo Perinatal del Colegio Oficial de Enfermería de 

Alicante.

Premio Labor Profesional de Enfermería. Enfermeras 

de Atención Primaria del Departamento de Salud 

Elche-Crevillente.

Premio Labor Profesional de Enfermería. Enfermeras de 

la Unidad de Hospitalización Psiquiátrica del 

Departamento de Salud Elx.

Premio Labor Profesional de Enfermería. Enfermeras de la Unidad de Admisión del Hospital General Universitario Dr Balmis de Alicante.
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PRESIDENTE DEL CONSEJO DE ENFERMERÍA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA JUAN JOSÉ TIRADO

“Aplaudo que el Gobierno de Carlos Mazón 
quiera instaurar una bolsa de trabajo más 

flexible, buscando los mejores perfiles, desde la 
formación y la experiencia enfermera”

CARLOS HERNÁNDEZ 
 

P.- ¿Cómo valora los 100 pri-
meros días sanitarios del Go-
bierno de Carlos Mazón? 

R.- Ha sido un Consell que 
ha hecho muchos anuncios 
para mejorar la situación de la 
Enfermería. Eso siempre es 
bueno porque ha tenido en 
cuenta a nuestro colectivo –
formado por 34.000 profesio-
nales en toda la Comunidad 
Valenciana--. Sin embargo, de 
momento, sólo son anuncios y 
estamos muy expectantes para 
que los compromisos se con-
viertan en realidades. Todas 
las promesas han sido anun-
ciadas por el conseller Marcia-
no Gómez, 
como la últi-
ma en la que 
anunció la 
creación, para 
el próximo 
curso escolar 
2023/24, de 
300 plazas de 
enfermeras escolares, que de-
penderán de las Zonas Básicas 
de Salud y desarrollarán su la-
bor en los centros educativos 
de la Comunitat. El conseller 
Marciano Gómez también 
anunció un Servicio de Desa-
rrollo de Competencias de En-
fermería Comunitaria, Hospi-
talaria y Unidades de Apoyo, 
dependiente directamente de 
la Secretaría Autonómica de 
Sanidad. O la adaptación de 
las contrataciones a la forma-
ción y perfiles profesionales de 
las enfermeras. 

P.- ¿Hay alguna medida espe-
cialmente que aplauda?  

R.- Pues además de la enfer-
mera escolar, otra de nuestras 
grandes reivindicaciones du-
rante las últimas décadas ha 
sido la contratación en función 
de la especialización o la expe-
riencia en las determinadas áre-
as de conocimiento. De ahí que 
hayamos aplaudido el compro-
miso, que ha adquirido el Go-
bierno del presidente Carlos 
Mazón, de instaurar una bolsa 
de trabajo más flexible, en la que 
se busque a los mejores perfiles 
basándose en la formación y la 
experiencia de cada una de las 
enfermeras. La adjudicación de 
los puestos de las/os aspirantes, 

sin tener en 
cuenta la ex-
periencia o las 
prácticas asis-
tenciales du-
rante los estu-
dios de Grado 
de Enfermería, 
se recrudece 

porque en ningún caso se ofrece 
formación para desempeñar las 
actividades concretas en los ser-
vicios especiales, que requieren 
una adaptación específica al en-
torno laboral, como son las uni-
dades de críticos, quirófanos, 
urgencias, onco-hematologia, 
diálisis, etc… 

Pero evidentemente este 
nuevo sistema debe ser total-
mente trasparente para garan-
tizar la pulcritud de las contra-
taciones en base a esta necesi-
dad, por eso, aplaudimos 
sobremanera esta medida que 

anunció el conseller durante el 
acto del Día de la Enfermería 
de la Comunidad Valenciana el 
pasado 20 de octubre en una 
gala en la que acudieron más 
de 300 autoridades y persona-
lidades al emblemático enclave 
de San Miguel de los Reyes.  

 
P.- ¿Ha tenido tiempo de sen-
tarse con el conseller Marcia-
no Gómez? 

R.- Sí, hemos tenido varios en-
cuentros, pero durante el prime-
ro, a finales de agosto, le trans-
mitimos un listado con todas 
nuestras demandas. Como pre-
sidente del CECOVA (que aglu-
tina a los tres colegios provincia-
les de Enfermería de Valencia, 
Alicante y Castellón) le hice en-
trega de un catálogo de las prin-
cipales reivindicaciones de la 
Enfermería valenciana. Un do-

cumento, consensuado por los 
tres colegios profesionales, don-
de se concretan y justifican las 
principales necesidades y pro-
puestas de mejora laborales y 
profesionales del colectivo enfer-
mero de la Comunidad Valen-
ciana, para que la Conselleria de 
Sanidad se involucre y asuma 
como un de-
ber el hecho de 
corregir los 
problemas que 
afectan a la En-
fermería. Este 
documento es 
solo un arma-
zón de las ne-
cesidades que 
hemos de cu-
brir, por ello, 
t e n d r e m o s 
que ampliar o 
definir todos y 

cada uno de los aspectos más es-
pecíficos que afectan a la profe-
sión en temas como SVAE, pri-
maria, hemodiálisis y un largo 
etcétera que preocupa nuestros 
profesionales. 

 
P.- Déjeme que le diga que en 
Salut i Força le escuchamos fe-
hacientemente demandar la ne-
cesidad de la enfermera escolar 
y parece que Sanitat le ha escu-
chado. 300 plazas. ¿Satisfecho? 

R.- Sí, ha sido una reivindica-
ción histórica del CECOVA, que 
consideramos imprescindible. 
En cuanto a la medida, lo ideal 
hubiera sido una enfermera es-
colar en cada colegio y que fue-
ran plazas ex novo… es decir, 
que no salieran de los centros de 
salud. No obstante, supone un 
paso importante ya que, como 
fase inicial, estas enfermeras van 
a desarrollar una función muy 
importante en la atención a la 
población infanto-juvenil.  

 
P.- Por cierto, en ese cambio de 
gobierno, ¿qué nota le pone a 
nivel global a los 8 años de la 
Generalitat de Ximo Puig con 
consellers como Carmen 
Montón, Ana Barceló o Mi-
guel Mínguez, desde el pris-
ma enfermero/a? 

R.- Pues sin paliativos puedo 
de decir que no ha sido bueno y 
que, en cuanto a gestión con la 
Enfermería, no lo podemos darle 
una nota alta. Ya que ni han au-
mentado la ratio de enfermera 
por paciente ni han mejorado las 
condiciones laborales de nues-
tras/os profesionales. No pue-
den tener una nota alta porque 
nos ha tocado trabajar de forma 
extenuante durante la pandemia 

y luego, se han 
olvidado de la 
Enfermería. 
M o m e n t o s 
que han sido 
extremada-
mente duros 
para la Enfer-
mería, porque 
las/os enfer-
meras/os, des-
pués de darlo 
todo –como se 
dice coloquial-
mente— han 

El presidente del Consejo de Enfermería de la 
Comunidad Valenciana (CECOVA), el doctor Juan José 
Tirado, pasa consulta en Salut i Força sobre la situación 
de la profesión enfermera de la Comunitat en este 2023, 
marcado por el cambio de gobierno, con la llegada de 
Carlos Mazón a la Presidencia de la Generalitat, tras 8 
años gobernando Ximo Puig en El Consell. Para 
conocer sus reivindicaciones, poner en valor el trabajo 
de las enfermeras y radiografiar sus objetivos para el 
próximo año, Salut i Força Comunitat Valenciana 
conversa con Juan José Tirado, voz autorizada de la 
profesión durante décadas. Tirado es, además, 
académico de Número de la Academia de Enfermería 
de la de la CV., especialista en Geriatría, Salud Laboral, 
Electroradiología y Análisis Clínicos. Licenciado en 
Enfermería por la USP y Máster en Dirección de Centros 
Geriátricos. Profesor acreditado de la ANECA. 

�“Ha sido un Consell que ha 
hecho muchos anuncios 
para mejorar la situación 
de la Enfermería”

�“Un evento histórico y 
pionero en toda España 
será nuestra organización 
del Primer Congreso 
Nacional de Enfermería e 
Inteligencia Artificial los 
días 8 y 9 de marzo en 
Elche”
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visto como pasaban los años y 
seguían inmersas en el mal sue-
ño que supuso 2020. La prueba 
más flagrante fue la cancelación 
de contratos de refuerzo Covid. 
Han sido unas/os gestoras/es 
públicas/os que consideraron a 
la Enfermeria como una navaja 
suiza, como esa herramienta que 
utilizas ante cualquier imprevis-
to y luego te olvidas de ella cuan-
do no la necesitas. Y aunque ha 
habido responsables que lo han 
dado todo de forma general y 
hay que agradecerlo, otros he de 
decir que no nos han hecho par-
ticipes de las soluciones, única-
mente de los problemas.   

 
P.- ¿Ha notado en los nuevos 
cargos de responsabilidad de 
los organigramas de gestión de 
la Administración Sanitaria 
Autonómica que se haya apos-
tado suficientemente por pro-
fesionales de la enfermería? 

R.- La Enfermería sigue sin 
disponer de la consideración 
que merece. Si analizar el orga-
nigrama de la Conselleria de 
Sanidad, compruebas que nin-
gún alto cargo corresponde a la 
Enfermería. No hay ninguna 
secretaría autonómica ni ningu-
na dirección general ocupada 
por enfermeras o enfermeros. 
Sólo nos han ofrecido el Servi-
cio de Desarrollo de Competen-
cias de Enfermería Comunita-
ria, Hospitalaria y Unidades de 
Apoyo. Según nos cuentan, en-
tre las principales funciones de 
este nuevo servicio está la de 
identificar las áreas de conoci-
miento especializadas en los di-
versos ámbitos asistenciales y, 
en particular, las necesidades de 
salud de la población, así como 
desarrollar líneas estratégicas 
de actuación que den cobertura 
a las mismas necesidades. 

Pero insisto, y sin ser excesi-
vamente escéptico, ya veremos 
en qué queda el servicio de Ser-
vicio de Desarrollo de Compe-
tencias de Enfermería Comuni-
taria, Hospitalaria y Unidades 
de Apoyo. Nuestro colectivo 
mantiene la esperanza, siendo 
conscientes que a la persona 
que responsabilizan de esta 
gran tarea es una enfermera 
muy profesional, preparada y 
querida por la profesión. 

 
P.- ¿Cuántas enfermeras hacen 
falta en la Comunitat?  

R.- Las necesidades de profe-
sionales de Enfermería han cre-
cido mucho. En su último estu-
dio, el Consejo General de En-
fermería (CGE) ha advertido 
de que faltan 14.000 profesio-
nales más para llegar a la me-
dia de la Unión Europea en la 
Comunitat Valenciana, que ac-
tualmente dispone de una ratio 
muy por debajo de la media es-

pañola. Por provincias, la de 
Valencia es la que tiene la ratio 
más alta, con 600; seguida por 
la de Castelló con 576; y la de 
Alicante, que registra el peor 
de los tres datos con 478. Algo 
similar pasa con el sindicato 
Satse, que cuantificó esta nece-
sidad, el pasado mes de marzo, 
en que faltan 15.212 profesio-
nales de Enfermería.   

De ahí que la Conselleria de-
bería replantear el tema de la es-
cuela de la Fe, con una planifica-
ción que permita que no se pier-
da en estos años venideros ni 
una sola plaza de enfermera 
dada la escasez actual, y plasmar 
en un plan maestro una estruc-
tura que cubra las necesidades a 
medio y largo plazo, que no sa-
ture por otra parte el mercado. 

 
P.- ¿Por qué afirma que la indi-
cación ‘prescripción’ enferme-
ra supondrá una transforma-
ción del papel de la profesión? 

R.- Cuando se ponga en mar-
cha y se afectiva supondrá, 
como digo, una transformación 
en la profesión de Enfermería, 
pero debe haber voluntad de 
los gestores públicos y asumir, 
de verdad, la función de pres-
criptoras de las enfermeras. Le-
galmente se denomina indica-
ción y se trata de una compe-
tencia que, en la actualidad, 
confiere un grado de autono-
mía, autogestión e independen-
cia al profesional de Enferme-
ría. En España, a partir del año 
2018, esta actividad se desarro-
lla dentro de un marco legal, si-
milar a muchos países donde 
ya estaba establecida. Confiere 

una mejora a la calidad de la 
atención sanitaria hacia los pa-
cientes, así como al desarrollo 
de la prestación de cuidados en-
fermeros. Aunque el desarrollo 
de la indicación demuestra que 
aún queda mucho por trabajar 
y mejorar en cuanto a proceso 
de regularización.  

 
P.- Es una realidad el nivel de 
especialización de la enferme-
ra: escolar, pediátrica, geriátri-
ca-gerontológica… 

R.- La sanidad ha llegado a tal 
grado de tecnificación que la es-
pecialización en Enfermería no 
sólo es necesaria, sino imprescin-
dible. Resulta ridículo que haya 
más de 50 especialidades en Me-
dicina, mientras que en Enfer-
mería el Real Decreto 450/2005 
sólo reconozca siete. Las/os en-
fermeras/os deberían disponer 
de las mismas especialidades 
que los médicos añadiendo una 
más, la de los cuidados. Pero 
como he dicho, es imprescindi-
ble una mejor ratio de enferme-
ras/os por el bien de la profesión 
y de la sociedad. Si no se logra 
mejorar las plantillas de enfer-
meras continuará el deterioro y 
precariedad en hospitales y cen-
tros de salud y en todo el ámbito 

socio sanitario generando esa 
falta de estado del bienestar en 
nuestros mayores. Aunque la so-
lución no está tanto en incre-
mentar las plazas en las univer-
sidades públicas y privadas 
como en conseguir el compro-
miso político de creación del nú-
mero suficiente de plazas estruc-
turales para ir disminuyendo las 
diferencias en las ratios necesa-
rias. Las siete especialidades 
existentes: Obstétrico-Ginecoló-
gica (Matrona), Salud Mental, 
Trabajo, Geriátrica, Cuidados 
Médico-Quirúrgicos, Familiar y 
Comunitaria, y Pediátrica; más 
las que se deben ir creando, de-
ben disponer de las categorías 
profesionales específicas. Por-
que seguimos siendo especialis-
tas trabajando de generalistas. Y 
resulta imprescindible modificar 
las especialidades a la realidad 
actual, y que los especialistas es-
tén adscritos a un puesto de tra-
bajo específico y con una retribu-
ción adecuada a ese esfuerzo for-
mativo que realizan. 

 
P.- ¿Hay que fomentar más la 
capacidad investigadora en-
fermera? 

R.- La investigación en En-
fermería es esencial para mejo-
rar la calidad de la atención a 
los pacientes y para fortalecer 
la profesión. Es importante que 
los gobiernos, las instituciones 
educativas y los profesionales 
de Enfermería fomenten la in-
vestigación en esta área y para 
ello hemos de investigar en te-
mas que realmente solucionen 
los problemas de cuidados que 
tiene la población. 

P.- Usted ha recordado que 
“las enfermeras llevan años 
sufriendo estrés, ansiedad, 
carga de trabajo”. ¿Cuál es la 
receta para mejorar? 

R.- Llevo años recordando 
que la situación de las enfer-
meras de 'extreme burnout' o 
síndrome coloquialmente co-
nocido como 'hartazgo mayús-
culo'. Los síntomas inequívo-
cos son: agotamiento, claudica-
ción, frustración y desencanto. 
Se cuentan por cientos las en-
fermeras que han abandonado 
el cuidado o han emigrado a 
otros países con menos presión 
asistencial. Si el modelo actual 
no se modifica seguiremos te-
niendo más de lo mismo. En-
fermería es un grado universi-
tario de cuatro años, con 240 
créditos de formación. Hasta 
que no se aumente la conside-
ración profesional todo seguirá 
igual. Por ello lo que defiendo 
es que desaparezcan los nive-
les en A, y que exista un nivel 
retributivo adecuado a los dis-
tintos niveles de responsabili-
dad, pero para ello hemos de 
insistir en que lo que es urgente 
modificar y adecuar es la 
LOPS, y la Ley del Medica-
mento de forma que se adecue 
a la nueva realidad académica.  

 
P.- ¿Qué retos se marca para 
2024? 

R.- De entrada, batallar para 
que la Administración sanitaria 
cumpla con todos los compro-
misos que ha adquirido duran-
te este año. Y, por supuesto, 
continuar con nuestras reivin-
dicaciones profesionales hasta 
que se materialicen. En cuanto 
a los actos, los tres hitos más 
importantes son la jornada so-
bre Enfermería Escolar que es-
tamos fraguando con las aso-
ciaciones de enfermeras escola-
res y el Colegio Oficial de 
Enfermería de Valencia. Por 
otro lado, los actos del Día de la 
Enfermería, que se realizarán 
todos los años a finales de octu-
bre o primeros de noviembre y, 
por último, el primer congreso 
de Inteligencia Artificial. Un 
congreso que surge por la revo-
lución que ha supuesto la 
irrupción de la Inteligencia Ar-
tificial (IA) en el ámbito sanita-
rio. Por ello, el Consejo de En-
fermería de la Comunidad Va-
lencina (CECOVA), con una 
iniciativa pionera en toda Espa-
ña, organiza el Primer Congre-
so Nacional de Enfermería e In-
teligencia Artificial los días 8 y 
9 de marzo en Elche. Un evento 
histórico para la comunidad de 
profesionales de la salud que 
busca destacar el papel funda-
mental que la IA desempeñará 
en todas las áreas de desarrollo 
profesional de la Enfermería. 

�“Llevo años recordando 
que la situación de las 
enfermeras de 'extreme 
burnout' o síndrome 
coloquialmente conocido 
como hartazgo mayúsculo”



REDACCIÓN 
 
Los niños cada vez pasan 

menos horas jugando en espa-
cios al aire libre. Un tiempo de 
ocio que se ha sustituido por 
juegos en espacios cerrados. 
Un cambio de hábitos que pue-
de perjudicar la salud visual de 
los más pequeños. 

La falta de exposición a la luz 
solar y el incremen-
to del tiempo em-
pleado en activida-
des en las que se uti-
liza la visión muy de 
cerca, como el uso 
abusivo en distan-
cias próximas de 
pantallas electróni-
cas, están detrás del 
progresivo aumento 
de casos de miopía 
en niños y adoles-
centes, que alcanza 
ya niveles de pande-
mia, con 1.200.000 
menores de 15 años 
miopes en España. 

Para combatir 
esta tendencia, des-
de el Colegio de Óp-
ticos-Optometristas 
de la Comunitat Va-
lenciana (COOCV) 
recomiendan que 
los pequeños jue-
guen al aire libre 
después de las cla-
ses y los fines de se-
mana para estar en 
contacto con la luz 
solar y aumentar el 
uso de la visión de lejos. Para 
ello aconsejan a padres y niños 
que en su carta a los Reyes Ma-
gos o Papá Noel pidan jugue-
tes y juegos destinados a utili-
zarse en espacios abiertos. 

En este sentido, afirman que 
“los juguetes que ayudan a los ni-
ños a desarrollar sus capacidades 
visuales y auditivas son siempre 
una buena elección”. 

 
Jugar con los hijos 

 
Entre las recomendaciones de 

los ópticos-optometristas desta-
ca que los jueguetes sean los 
adecuados a cada edad y que 
los padres dediquen tiempo de 
calidad a jugar con sus hijos, so-
bre todo, en edades comprendi-
das entre los tres y los seis años. 
De esta forma, no solo interac-
túan con ellos, además les per-
mite observar cómo se desen-
vuelven y si puede existir la sos-
pecha de la presencia de alguna 
alteración visual si por ejemplo 
tienen problemas para identifi-
car colores, coger un objeto, cal-
culan mal las distancias, guiñan 
los ojos o fruncen el ceño para 
ver las cosas o tienen un campo 
visual limitado. “Ante la más mí-
nima sospecha es fundamental acu-

dir al óptico-optometrista para con-
sultar y realizar, si procede, una re-
visión visual para salir de duda”, 
señala Andrés Gené, presiden-
te del COOCV. 

 
Evitar juguetes de riesgo 

 
Los ópticos-optometristas 

advierten que hay que evitar 
cualquier tipo de juguete que 
suponga una amenaza para la 
salud ocular de los niños como 
aquellos que presentan partes 
afiladas y puntiagudas o que 
actúen como proyectiles. 

También, hay que tener el 
máximo cuidado con los ju-
guetes que incorporen lentes o 
espejos que concentren la luz 
como lupas, telescopios, mi-
croscopios o prismáticos con 
los que no hay que mirar al sol 
directamente porque pueden 
dañar la visión de los niños, 
provocando quemaduras gra-
ves en los ojos. 

En este apartado, merecen es-
pecial atención los juguetes con 
un láser integrado. Un riesgo 
que no resulta evidente ni para 
los niños ni para sus padres. Sin 
embargo, este tipo de juguetes 
por su gran potencia lumínica 
representan una amenaza sig-

nificativa para la salud visual si 
no se usan correctamente y con 
la supervisión de un adulto. A 
nivel ocular se pueden produ-
cir lesiones, especialmente en la 
retina, con evidentes efectos de 
pérdida funcional de la visión 
e incluso la ceguera. 

El COOCV aconseja adquirir 
estos dispositivos solo de fuen-
tes que cumplan estrictamente 
con las especificaciones de segu-
ridad del láser y enfatiza la im-
portancia de un uso escrupuloso 
y supervisado para no provocar 
lesiones accidentales, especial-
mente evitando apuntar directa-
mente a los ojos. Tanto la FDA 
como la Organización Mundial 
de la Salud han emitido adver-
tencias sobre la peligrosidad de 
estos láseres, destacando su po-
tencial peligrosidad, incluso su-
perior a mirar directamente al 
sol, lo que supone "un riesgo ina-
ceptable en manos de los consumi-
dores", señala Gené. 

 
Videojuegos sí, pero con 
moderación 

 
Los videojuegos son sin duda 

los regalos estrella de las Navi-
dades para niños y adolescen-
tes. Sin embargo, los pros y los 

contras de los videojuegos si-
guen siendo objeto de un debate 
abierto. Aunque hay algunas 
pruebas que sugieren que los vi-
deojuegos pueden mejorar de-
terminadas capacidades cogni-
tivas y visuales, otros estudios 
los relacionan con problemas de 
conducta y un mayor riesgo de 
trastornos de adicción.  

Otra tendencia postula que 
los videojuegos en sí no son ni 
buenos ni malos, sino que de-
pende del tiempo de uso y su 
utilización a distancias más 
próximas de lo normal. En este 
sentido, la American Academy 
of Pediatrics propone que el pe-
ríodo destinado al juego debe-
ría oscilar entre 30 a 60 minutos 
en días escolares y ser inferior 
a 2 horas en días de descanso. 
Para niños menores de 6 años, 
la recomendación sugiere lími-
tes aún más reducidos. 

No obstante, el uso adecua-
do de los videojuegos puede 
ser beneficioso para el desarro-
llo de la visión de los menores, 
ya que mejora la sensibilidad al 
contraste, es decir, la capacidad 
de detectar ligeras variaciones 
de tonos y de luminosidad. 
Además, permiten desarrollar 
una memoria visual espacial 

más completa y una me-
jor percepción de los estí-
mulos visuales. Por otro 
lado, los videojuegos 
pueden aumentar la ca-
pacidad de concentración 
de los niños, desarrollar 
sus reflejos y hacer más 
rápida la coordinación 
ojo-mano. 

En este sentido, los óp-
ticos-optometristas re-
cuerdan la importancia 
de hacer un uso respon-
sable de los videojuegos 
y limitar su tiempo de 
uso. “Hay que recordar que 
la utilización abusiva de este 
tipo de juegos puede acarre-
ar problemas de salud y há-
bitos sedentarios, además de 
provocar la acomodación de 
los ojos, que a la larga puede 
derivar en miopía y otros 
cambios visuales. Es esen-
cial garantizar que nuestros 
hijos participen, cultiven y 
disfruten de actividades dis-
tintas a las que involucran 
el uso de pantallas, y si pue-
den ser al aire libre, mejor”, 

señala Andrés Gené. 
 

Regalar gafas de sol 
 
Las gafas de sol no son un ju-

guete, sin embargo, los niños, 
dado que sus estructuras ocu-
lares se están conformando, 
son los que más deben utilizar 
una protección ocular adecua-
da frente a las radiaciones sola-
res para cuidar su salud visual. 

El 50% de la radiación ultra-
violeta que recibe nuestro siste-
ma visual se produce antes de 
los 18 años, y el cristalino, que es 
nuestra principal defensa ante 
estos, no acaba de formarse has-
ta los 8 años de edad. “Los ojos es-
tán en pleno desarrollo en la infan-
cia, son más sensibles y la radiación 
que les llega al interior de los ojos es 
grande y el daño, si no se protegen 
adecuadamente, es mayor que en los 
adultos”, afirma Andrés Gené. 

Para evitarlo, los ópticos-op-
tometristas recomiendan pedir 
a los Reyes Magos o Papá Noel 
unas gafas de sol de calidad de 
óptica para cuidar la salud vi-
sual de niños y adolescentes. 
“Con la salud no se juega, prote-
giendo sus ojos, cuidamos su vi-
sión”, asegura el presidente del 
COOCV. 
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A C T U A L I D A D

¿Qué juguetes son los mejores 
para la visión de tus hijos?

Los ópticos-optometristas recomiendan los juguetes que ayudan al desarrollo de sus 
capacidades visuales y a la vez conciencian por la prevención de la visión
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DIABETES
Una sed demasiado dulce

La diabetes, especialmente en su tipo 2, sobrevenido con la edad, es un grave problema de salud pública; 
consecuencia de una mala dieta y un sobrepeso, cuando el páncreas deja de producir insulina se pone en 
marcha un proceso que puede acabar en un infarto, en la ceguera, en un ictus, en el fallo renal / Prevenir es 
fácil, y controlarla, también, siempre que el paciente se responsabilice y sea un ‘experto’ en su enfermedad

JUAN RIERA ROCA 
 
Uno de los personajes de 

‘Piazza d’Italia’ de Antonio Ta-
bucchi es Melchiorre, un niño 
que siempre tiene sed y ganas 
de orinar y que sueña con des-
cubrir una fuente cuya agua le 
curará. Leyendo la novela se 
descubre que Melchiorre era 
un niño diabético, sin saberlo 
y sin poder hacer nada por 
evitarlo. 

La diabetes ha sido hasta 
hace un siglo la gran descono-
cida o temida. El escritor H.G. 
Wells (autor de La Guerra de 
los Mundos) la sufría y vivió 
con expectación la entrada de 
la insulina, en los años 20 del 
siglo pasado en el arsenal tera-
péutico. Eso no le impidió 
triunfar, como a Anne Rice o a 
Ernest Hemingway. 

Hoy la diabetes no se cura, 
pero se controla y, sobre todo, 
en el caso del tipo 2, la más fre-
cuente, se controla y se evita, 
si se lleva una vida sana, a 
base de deporte y dieta salu-
dable. Es decir, eso que todos 
se proponen cada año pero 
que tan pocos cumplen. Luego 
viene el colesterol, la diabetes, 
los infartos… 

 
EL PANCREAS DICE ‘NO’.-
La diabetes es una enferme-
dad crónica causada cuando el 
páncreas no sintetiza la canti-
dad de insulina que el cuerpo 
humano necesita. La principal 
función de la insulina es el 
mantenimiento de los valores 
adecuados de glucosa en san-

gre, que en el interior de las cé-
lulas se transforma en energía 
para que funcionen los mús-
culos y los tejidos. 

En las personas enfermas de 
diabetes hay un exceso de glu-
cosa en sangre (hiperglucemia) 
ya que no se procesa, por falta 
de insulina natural, de la for-
ma adecuada. Si los pacientes 
no siguen el tratamiento ade-
cuado los tejidos pueden aca-
bar dañados y se pueden pro-
ducir complicaciones (infartos, 
ictus, ceguera, fallo renal) muy 
graves en el organismo. 

El estudio di@bet.es (2012) se-
ñala la prevalencia de la diabetes 
en España en torno al 13,8% de 

la población. Los resultados del 
estudio también confirman la 
asociación entre diabetes, obesi-
dad e hipertensión arterial y la 
importancia de la actividad físi-
ca como método de prevención, 
de modo que los hábitos saluda-
bles sostenidos son la preven-
ción ideal. 

 
MUCHOS NO LO SABEN.- 
Un 6% de las personas con 
diabetes tipo 2 desconoce que 
sufre esta enfermedad. La pre-
valencia es mayor al aumentar 
la edad del paciente. Se estima 
que puede llegar a afectar has-
ta el 25-30% de la población 
anciana. También se incre-

menta conforme aumenta la 
prevalencia de obesidad, des-
tacan los expertos. 

Las causas de la diabetes 
tipo 1 (el niño nace con ella o 
con la predisposición y debu-
tará antes o después) son prin-
cipalmente la destrucción pro-
gresiva de las células del pán-
creas, que producen insulina. 
En estos casos, la insulina ten-
drá que administrarse artifi-
cialmente desde el principio 
de la enfermedad y de por 
vida o hasta un trasplante de 
páncreas.  

Sus síntomas particulares 
son el aumento de la necesi-
dad de beber y aumento de la 

cantidad de orina, la sensación 
de cansancio y la pérdida de 
peso a pesar del incremento de 
las ganas de comer, todo ello 
consecuencias de la ‘mala ges-
tión’ que hace el cuerpo de los 
azúcares. 

 
TIPO 2, PARA MAYORES.- La 
diabetes tipo 2, la más nume-
rosa y preocupante como pro-
blema de salud pública y en-
fermedad evitable o relativa-
mente fácil de controlar, surge 
generalmente en edades más 
avanzadas y es unas diez ve-
ces más frecuente que la ante-
rior. Por regla general, la dia-
betes tipo 2 también está diag-
nosticada o la han padecido 
otras personas de la familia. 

La diabetes tipo 2 se origina 
debido a una menor produc-
ción de insulina escasa y un 
aprovechamiento insuficiente 
en las células. Según qué de-
fecto de los dos predomine, al 
paciente se le habrá de tratar 
con pastillas antidiabéticas o 
con insulina (o con una combi-
nación de ambas). En estos ca-
sos el paciente no suele pre-
sentar síntomas.  

Esta falta de síntomas hace 
que la diabetes pueda pasar 
desapercibida para la persona 
afectada durante mucho tiem-
po. Es por ello que se reco-
miendan exámenes preventi-
vos a partir de los 40 años de 
edad y sobre todo en personas 
que hayan presentado sobre-
peso durante muchos años, lo 
que evita graves enfermeda-
des en edades posteriores. 
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SINTOMAS Y ALARMAS.- La 
diabetes gestacional es ocasional 
y se puede controlar igual que 
los otros tipos de diabetes. Du-
rante el embarazo la insulina au-
menta para incrementar las re-
servas de energía. A veces, este 
aumento no se produce y puede 
originar una diabetes durante 
embarazo.  

Uno de los principales sínto-
mas de la diabetes es una ma-
yor frecuencia en orinar, ya que 
el cuerpo intenta eliminar el 
exceso de azúcares que no se 
procesan por el defecto de in-
sulina. En los niños el fenóme-
no puede presentarse en forma 
de ‘mojar la cama’, aunque no 
todos los casos indiquen que se 
haya desarrollado la enferme-
dad. 

 
LA SED, CANSANCIO…Se 
dan también hambre inusual, 
una sed excesiva, debilidad y 
cansancio, pérdida de peso, 
irritabilidad y cambios del es-
tado de ánimo, sensación de 
malestar en el estómago y vó-
mitos, vista nublada, cortadu-
ras y rasguños que no se curan, 
o se curan lentamente, picazón 
o entumecimiento en las ma-
nos o los pies, infecciones recu-
rrentes en la piel, la encía o la 
vejiga (cistitis), elevados nive-
les de glucosa en la sangre y en 
la orina. 

Para la diabetes tipo 1 no 
existe ningún método eficaz de 
prevención. Sin embargo, ante 
la diabetes de tipo 2, que es la 
que aparece con más frecuen-
cia, al estar relacionada con la 
obesidad se puede tratar de 
evitar en gran medida adop-
tando unos hábitos de vida sa-
ludables. Es aconsejable pre-
guntar al médico. 

La actividad física y la pérdi-
da de peso previenen el desa-
rrollo de diabetes en personas 
predispuestas, incluso en quie-
nes ya presenten algún grado 
de alteración de la tolerancia a 
la glucosa (o prediabetes). La 
dieta mediterránea previene la 
enfermedad cardiovascular 
por lo que debería ser la dieta 
de elección. 

 
ANÁLISIS DE SANGRE.- Para 
medir la concentración de glu-
cosa en la sangre se obtiene 
una muestra de sangre del pa-
ciente en ayunas por lo menos 
8 horas antes de la prueba. Es 
normal cierta elevación de la 
glucosa en la sangre después 
de comer, pero incluso enton-
ces, los valores no deberían ser 
muy elevados.  

El tratamiento de la diabetes 
mellitus se basa en dieta, ejer-
cicio físico y medicación para 
mantener normales los niveles 

de glucosa en sangre. En mu-
chos pacientes con diabetes 
tipo 2 no sería necesaria la me-
dicación si se controlase el ex-
ceso de peso y se llevase a cabo 
un programa de ejercicio físico 
regularmente.  

Sin embargo, es necesario 
con frecuencia una terapia sus-
titutiva con insulina o la toma 
de fármacos hipoglucemiantes 
por vía oral, que se prescriben 
a personas con diabetes tipo 2 
que no consiguen descender la 
glucemia a través de la dieta y 
la actividad física, pero no son 
eficaces en personas con diabe-
tes tipo 1. 

 
PONERSE INSULINA.- En pa-
cientes con diabetes tipo 1 es ne-
cesario la administración de in-
sulina. También es requerida en 
diabetes tipo 2 si la dieta, el ejer-
cicio y la medicación oral no con-
siguen controlar los niveles de 
glucosa en sangre. La insulina se 
administra a través de inyeccio-
nes en la grasa de debajo de la 
piel del brazo. 

Si se tomase por vía oral sería 

destruida en aparato digestivo 
antes de pasar al flujo sanguí-
neo. Las necesidades de insuli-
na varían en función de los ali-
mentos que se ingieren y de la 
actividad física que se realiza. 
Las personas que siguen una 
dieta estable y una actividad fí-
sica regular varían poco sus 
dosis de insulina.  

La diabetes tipo 2 se está con-
virtiendo en la mayor epide-
mia de una enfermedad en la 
historia del ser humano. Se tra-
ta de una afección crónica gra-
ve, que no tiene cura, aunque 
sí tratamiento y cuyo buen pro-
nóstico depende en gran medi-
da del buen control de la enfer-
medad, lo que requiere gran 
colaboración por parte del pa-
ciente.  

 
EL VITAL AUTOCUIDADO.- 
La falta de autocuidado de la 
diabetes, por el contrario, está 
asociada a un mayor riesgo de 
discapacidad, disminución de 
la calidad de vida y una mayor 
mortalidad. “La diabetes es la 
principal causa de ceguera, de 

amputación no traumática de 
miembros inferiores y de enfer-
medad renal avanzada con ne-
cesidad de diálisis”. 

Son palabras del el Dr. Ricar-
do Gómez Huelgas, miembro 
del Grupo de Diabetes/Obesi-
dad de la Sociedad Española de 
Medicina Interna (SEMI). El ex-

perto añade que esta enferme-
dad es, además, “un factor de 
riesgo mayor para las enferme-
dades cardiovasculares: casi el 
80% de los pacientes con diabe-
tes fallecen por una enfermedad 
cardiovascular”. 

El mal control de la diabetes 
tipo 2 también supone un ma-
yor gasto sanitario, puesto que 
–por el contrario –las personas 
que consiguen controlarla efi-
cazmente, mejoran su salud y 
bienestar y reducen el riesgo de 
complicaciones, disminuyendo 
así el gasto sanitario asociado a 
medicamentos y estancias hos-
pitalarias.  
APOYO AL PACIENTE.- El apo-
yo al paciente y su formación 
para el autocuidado de la enfer-
medad son cruciales para preve-
nir las complicaciones agudas y 
reducir el riesgo de las compli-
caciones a largo plazo. “En los 
pacientes motivados, formados, 
y que asumen el autocuidado, la 
enfermedad tiene mejor pronós-
tico”, señala el Dr. Antonio Hor-
migo. 

En este sentido, la campaña 
‘esDIABETES, TÓMATELA 
EN SERIO’, ha lanzado un ví-
deo motivacional para que los 
pacientes mantengan una acti-
tud positiva ante la diabetes y 
para que se impliquen en el au-
tocuidado, crucial para preve-
nir las complicaciones agudas 
y reducir el riesgo de las com-
plicaciones a largo plazo.  

 
UN VIDEO DE AYUDA.- El ví-
deo, disponible en la web 
www.esdiabetes.org, trata de 
motivar a las personas con dia-
betes para que sigan una dieta 
sana y equilibrada, controlen su 
peso, practiquen ejercicio físico 
regularmente y no dejen de to-
mar su medicación. El ‘paciente 
experto’ en su autocuidado y 
control es hoy uno de los valo-
res fundamentales para contro-
lar la diabetes.  

El vídeo se basa en las reco-
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mendaciones de El Reloj de la 
Diabetes, herramienta que re-
coge y unifica de forma fácil y 
memorable las pautas de sa-
lud, avaladas por expertos, que 
deben seguir los pacientes con 
diabetes tipo 2: Se ofrece, hora 
a hora, consejos sobre alimen-
tación, ejercicio, controles de 
glucemia, visitas médicas y 
otros hábitos. 

Una guía adicional amplía 
esta información para que los 
pacientes tengan en su mano 
todo lo necesario para llevar un 
buen control de la diabetes du-
rante las 24 horas del día, de 
modo que entre esta guía, los 
relojes (son uno para las horas 
diurnas y otro para las noctur-
nas) de la campaña y el consejo 
médico, la calidad de vida crece 
exponencialmente. 

 
CUIDADOS SENCILLOS.- El 
control de la diabetes tipo 2 re-
quiere una atención y cuidados 
sencillos pero frecuentes. El 
ejercicio y la dieta son los pila-
res fundamentales en el trata-
miento de esta tipología de dia-
betes y en algunos casos estas 
medidas son suficientes para 
controlar la glucemia, es decir, 
los niveles de azúcar en la san-
gre.  

Para las personas afectadas, la 
necesidad de realizar ejercicio fí-
sico regular debe ser un hábito 
tan arraigado en el día a día 
como lo es el ponerse el pijama y 
cepillarse los dientes antes de 
acostarse. Este ejercicio se adap-
ta por el especialista que realiza 
el seguimiento al enfermo a su 
edad o condición física, pero es 
imprescindible en cualquier cir-
cunstancia. 

Por otro lado, apoyar la for-
mación de las personas con 
diabetes supone un coste eco-
nómico significativamente me-
nor que el que generaran las 
complicaciones de la diabetes 
en caso de que estas aparezcan 
(más visitas médicas, más hos-

pitalizaciones, más medica-
ción, más bajas laborales, más 
discapacidad, etc.). 

 
CINCO MILLONES.- Más de 
cinco millones de personas tie-
nen diabetes tipo 2 en España 
y esta cifra alcanza los 347 mi-
llones en todo el mundo. La Fe-
deración Internacional de Dia-
betes ha alertado del progresi-
vo aumento de la prevalencia 
de la de la diabetes a nivel 
mundial. Se estima que en 2030 
aproximadamente 550 millo-
nes de personas tendrán diabe-
tes o prediabetes. 

De éstas, entre el 85 y el 90% 
sufrirán concretamente diabetes 
tipo 2. Si no se ponen medidas 
para prevenir su aparición y sus 
complicaciones, dentro de pocas 
décadas esta enfermedad, que 
causa cuatro millones de muer-
tos al año, siendo la cuarta causa 
de muerte por enfermedad1, 
será fuente de una gran carga 
económica y un enorme sufri-
miento personal. 

El Reloj de la Diabetes es una 
acción de la campaña ‘esdiabe-
tes, tómatela en serio’, cuyo ob-
jetivo es la concienciación global 
sobre la importancia de adoptar 
unos hábitos de vida saludables 
para prevenir o mantener la dia-
betes controlada. La iniciativa 
está auspiciada por la Alianza 
Boehringer Ingelheim y Lilly en 
diabetes. 

 
APOYO CIENTÍFICO.- Cuenta 
además con la colaboración y el 
aval de la SED (Sociedad Españo-
la de Diabetes), redGDPS (Grupo 
de Estudio de la Diabetes en 
Atención Primaria de la Salud), 
SEMI (Sociedad Española de Me-
dicina Interna) y FEDE (Federa-
ción de Diabéticos Españoles), lo 
que supone el apoyo de las socie-
dades científicas expertas en la 
materia. 

La campaña ‘esdiabetes, tó-
matela en serio’ se puso en 
marcha en septiembre de 2011 

con el lanzamiento de una 
encuesta de percepción so-
bre la enfermedad, en la 
cual participaron cerca de 
600 médicos de distintas es-
pecialidades y alrededor de 
300 pacientes de esta enfer-
medad, para conocer sus 
opiniones.  

Posteriormente, la campa-
ña recorrió los mercados de 
alimentación de varias ciu-
dades españolas para con-
cienciar de la gravedad de la 
diabetes tipo 2 y de la nece-
sidad de abandonar hábitos 
de vida poco saludables, es-
pecialmente en personas 
diagnosticadas, y que poten-
cialmente sigan consumien-
do en exceso alimentos poco 
adecuados a su estado. 



ALFREDO MANRIQUE 
 
El programa de cirugía robó-

tica del Hospital Universitari i 
Politècnic La Fe ha superado las 
300 intervenciones desde que se 
puso en marcha hace un año. 
De estas intervenciones, el 52% 
han sido procedimientos uroló-
gicos, el 27% de cirugía general 
y el 21% de ginecología.  

José Luis Ruiz Cerdá, jefe de 
la unidad de Laparoscopia 
Urológica del servicio de Uro-
logía del Hospital La Fe, ha ex-
plicado que estos más de 300 
procedimientos “suponen una 
media superior a una intervención 
al día y sitúa al Hospital La Fe 
como centro de la Comunitat Va-
lenciana con mayor número de ci-
rugía robóticas al mes”.  

“La cirugía asistida por robot re-
quiere de una curva de aprendizaje 
significativa, sin embargo, ha sor-
prendido la rapidez con la que se ha 
superado respecto a lo que fue la 
curva de aprendizaje de la cirugía 
laparoscópica convencional, espe-
cialmente en los profesionales con 
experiencia en cirugía laparoscópi-
ca previa”, ha añadido Ruiz 
Cerdá, que es también el coor-
dinador del programa de ciru-
gía robótica junto a los doctores 
Santiago Domingo del Pozo, 

jefe de sección de la unidad de 
Oncología Ginecológica y Ra-
fael López Andújar, jefe del 
servicio de Cirugía General. 

Desde que el programa se ini-
ció, se han acreditado cuatro es-
pecialistas en urología, tres en 
ginecología y cuatro en cirugía 
general. Todos realizan en pro-
medio más de una intervención 

robótica semanal. El programa 
de cirugía robótica está todavía 
en su primera fase y en adelante 
se van a realizar procedimien-
tos más complejos y se incluirán 
nuevas indicaciones.  

Del mismo modo, está pre-
visto que se acrediten más ciru-
janos y cirujanas y que se incor-
poren nuevas especialidades 

quirúrgicas. El Hospital La Fe 
cuenta con seis centros de refe-
rencia quirúrgicos con pacien-
tes de elevada complejidad.  

Este equipamiento robótico 
se está utilizando de forma efi-
ciente, puesto que se está ope-
rando mañana y tarde los cinco 
días a la semana. De esta ma-
nera, se posibilita el máximo 
acceso para atender el volu-
men de pacientes potenciales 
candidatos a beneficiarse de la 
cirugía robótica. De seguir a 
este ritmo, Ruiz Cerdá estima 
que al terminar el año se ha-
brán realizado “cerca de 400 pro-
cedimientos con esta tecnología”. 

 
Programa de cirugía 
robótica Hospital La Fe 

 
El gerente del Hospital La Fe, 

José Luis Poveda ha reconoci-
do y destacado “la gran implica-
ción del área quirúrgica, y del resto 
de áreas, así como de todos los ni-
veles profesionales del hospital”. El 

centro ha establecido un pro-
grama formativo a través de su 
comisión de cirugía robótica 
para poder acreditar a todos los 
profesionales implicados en el 
uso de esta nueva tecnología. 

En agosto de 2022 se inició el 
programa de cirugía robótica 
con la preinstalación del siste-
ma en el Hospital La Fe en am-
biente no quirúrgico. Desde 
entonces, se ha realizado un 
proceso de formación en el ma-
nejo del sistema robótico Da 
Vinci, mediante talleres prácti-
cos con simulador robótico 
tanto para los cirujanos y ciru-
janas de las tres especialidades 
que se tienen que acreditar, 
como todo el personal de en-
fermería y anestesia que deben 
asistir en las intervenciones.  

Las primeras cirugías se rea-
lizaron en noviembre del 2022 
y contaron con el asesoramien-
to de especialistas experimen-
tados en cirugía robótica de di-
ferentes puntos de España. 
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El Peset utiliza una técnica mínimamente invasiva en pacientes 
con fibrilación auricular para evitar el uso de anticoagulantes

El cierre percutáneo de la orejuela izquierda es la alternativa para las personas con arritmia y riesgo de 
hemorragias, a través de una pequeña punción en la ingle se accede hasta la orejuela utilizando un catéter

AMPARO SILLA 
 
La unidad de Hemodinámi-

ca y Cardiología Intervencio-
nista del servicio de Cardiolo-
gía del Hospital Universitario 
Doctor Peset ha empezado a 
realizar una técnica mínima-
mente invasiva en aquellos pa-
cientes con fibrilación auricu-
lar que no pueden tomar anti-
coagulantes por su alto riesgo 
de sangrado. 

Se trata del cierre percutáneo 
de la orejuela izquierda, un 
apéndice fino con forma de 
saco situado en la aurícula iz-
quierda del corazón. En perso-
nas con fibrilación auricular, la 
arritmia más frecuente, la san-
gre tiende a acumularse y for-
mar coágulos en la orejuela. 

Un coágulo de sangre que se 
desprenda de esta área del co-
razón puede desplazarse por 
los vasos sanguíneos y final-
mente instalarse en un vaso del 
cerebro o del corazón causando 
un accidente cerebrovascular o 
infarto de miocardio. Así pues, 

en estas personas el tratamien-
to con anticoagulantes es nece-
sario para impedir la coagula-
ción de la sangre y evitar la for-
mación de trombos y embolias. 

“Sin embargo, nos encontramos 
con pacientes que tienen verdaderos 
problemas con la anticoagulación 
porque aumenta el riesgo de hemo-
rragias, principalmente intracrane-
ales o digestivas. En estos casos, hay 
que optar por este procedimiento 

mínimamente invasivo”, ha apun-
tado el doctor Pascual Baello, 
responsable de la unidad de He-
modinámica y Cardiología In-
tervencionista del Hospital Uni-
versitario Doctor Peset. 

 
Punción 

 
Para realizar esta técnica se 

accede al sistema venoso a tra-
vés de la vena femoral por me-

dio de una pequeña punción 
en la ingle. Con la ayuda de un 
catéter se coloca en la orejuela 
un dispositivo de cierre que se 
despliega y evita el paso de co-
águlos hacia el torrente sanguí-
neo. Tras realizar este procedi-
miento, el paciente permanece 
en observación y, normalmen-
te, es dado de alta al día si-
guiente.  

“El cierre percutáneo de ore-

juela se ha mostrado muy eficaz 
en la prevención de accidentes ce-
rebrovasculares en personas con 
fibrilación auricular que no pue-
den tomar anticoagulantes. De 
hecho, en general, mantenemos el 
tratamiento a corto plazo tras la 
intervención y, con el tiempo, se 
ajusta la medicación y se suspen-
de el tratamiento anticoagulan-
te”, ha señalado el doctor Pas-
cual Baello.

La Fe supera las 300 intervenciones con cirugía 
robótica Da Vinci tras un año de funcionamiento

La cifra supone más de una intervención diaria mediante el sistema robótico 

Imagen de archivo de una intervención con el Da Vinci. 

Dos momentos de la intervención.
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La Fe incorpora la vigilancia 
y seguimiento de la infección 
por Clostridioides difficile a 
su estrategia para optimizar 
el uso de estos fármacos. El 
Hospital Universitari i Po-
litècnic La Fe, con motivo del 
Día Europeo del Uso Pru-
dente de los Antibióticos que 
se conmemora cada 18 de noviembre, ha celebrado una jor-
nada multidisciplinar para recordar que el desarrollo de bac-
terias resistentes a estos fármacos constituye una amenaza 
para la salud pública. Para combatir este problema, mayori-
tariamente causado por el uso excesivo e inadecuado de los 
antibióticos, La Fe desarrolla una estrategia en el marco del 
Plan Nacional de Resistencia a los Antibióticos, que implica 
a profesionales sanitarios y ciudadanía, y tanto a las áreas de 
salud humana como veterinaria, un enfoque 'One Health' con 
actuaciones a nivel local, nacional e internacional.

El Hospital Clínico de Va-
lencia inicia las inter-
venciones quirúrgicas 
con el equipo de cirugía 
robótica da Vinci. De 
momento se ha empeza-
do a utilizar para las in-
tervenciones de Urolo-
gía y Cirugía General 
(con las subespecialida-
des de cirugía colorrectal, cirugía de la obesidad y cirugía he-
pato-bilio-pancreática). El sistema de cirugía robótica da Vinci 
permite realizar cirugías mínimamente invasivas, lo que con-
tribuye a una mejor y más rápida recuperación del paciente 
y al mismo tiempo proporciona más seguridad. El nuevo 
equipamiento aporta también ventajas al profesional sanita-
rio, ya que permite una mayor precisión y libertad de los mo-
vimientos que en una cirugía laparoscópica tradicional.

El General de Valencia, acreditado como centro de excelencia 
para la cirugía del cáncer de endometrio por la ESGO

Primer hospital de España en lograrlo, demostrando una asistencia de máxima calidad

REDACCIÓN 
 
El Hospital General de Va-

lencia ha sido acreditado como 
primer hospital en España en 
ser centro de excelencia para la 
cirugía del cáncer de endome-
trio por la European Society of 
Gynaecological Oncology 
(ESGO). 

La acreditación de la ESGO 
supone incluir a este hospital 
dentro un grupo seleccionado 
de instituciones europeas con 
mayor prestigio y excelencia 
en el campo de la cirugía onco-
lógica de endometrio. Y para 
las pacientes significa tener ac-
ceso a un centro acreditado 
con la máxima calidad de asis-
tencia posible para realizar es-
tas cirugías. 

Según explica Juan Gila-
bert, jefe del servicio de Gine-
cología y Obstetricia, "este cer-
tificado supone un reconocimien-
to a la calidad en el tratamiento de 

esta patología por parte de un 
equipo multidisciplinar que en-
globa a más de 10 especialidades 
hospitalarias y no hubiera sido po-

sible obtenerlo sin el compromiso 
de todos ellos". 

El cáncer de endometrio se 
origina cuando células en el 

endometrio (revestimiento in-
terno del útero) comienzan a 
crecer en forma descontrolada 
y su tratamiento requiere en 

ocasiones realizar cirugías que 
son de elevada complejidad y 
que pueden realizarse por 
equipos expertos de forma mí-
nimamente invasiva, como la 
laparoscopia, que permite in-
troducir por pequeñas incisio-
nes la instrumentación necesa-
ria para operar. 

El Hospital General, ade-
más, cuenta desde 2017 con la 
tecnología robótica mediante 
sistema Da Vinci, que incre-
menta la precisión y la ergono-
mía para realizar la cirugía en 
este procedimiento. 

"Este galardón se suma a nues-
tra acreditación como centro de 
excelencia en cirugía del cáncer de 
ovario, que ya obtuvimos por par-
te de la ESGO en noviembre de 
2020. Todo ello dentro del marco 
de la unidad de referencia en Ci-
rugía Oncológica Abdominopél-
vica, reconocida así por la Conse-
lleria de Sanidad en 2019", aña-
de Gilabert.

Profesionales del Hospital que lo han hecho posible, con la acreditación.

AMPARO SILLA 
 
La Conselleria de Sanidad ha 

nombrado a Vicente Bellver 
Capella, experto en bioética y 
catedrático de Filosofía del De-
recho y Filosofía Política de la 
Universitat de València, nuevo 
presidente del Comité de Bioé-
tica de la Comunitat Valenciana. 

Este comité es el máximo ór-
gano colegiado de consulta y 
asesoramiento en materia de 
ética asistencial en la Comunitat 
Valenciana. Su misión principal 
es velar por el cumplimiento de 
los derechos de las personas 
usuarias y pacientes del sistema 
sanitario y asesorar ante situa-
ciones de conflicto ético en el 
ámbito sanitario. Se trata de un 
órgano adscrito a la Conselleria 
de Sanidad, pero que funciona 
con total independencia funcio-
nal para el mejor cumplimiento 
de sus fines. 

El nuevo presidente, Vicente 
Bellver, tiene amplia experien-
cia en Comités de Bioética, ya 
que ha formado parte del Co-
mité de Bioética del Consejo de 
Europa, el Comité de Bioética 

de España, el Comité de Bioé-
tica Asistencial del departa-
mento de salud Valencia-La Fe, 
el Comité de Ética de la Inves-

tigación del Principado de An-
dorra y el Comité de Ética de la 
Investigación de la Universitat 
de València.

Vicente Bellver Capella,  nuevo 
presidente del Comité de Bioética 

de la Comunitat Valenciana

Vicente Bellver. 



La cirugía en el tratamiento del 
cáncer de pulmón, una 

enfermedad que en el 90% de los 
casos se relaciona con el tabaco 
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REDACCIÓN 
 
Considerado como el tumor 

con mayor tasa de mortalidad, 
el cáncer de pulmón afecta a mi-
les de personas cada año en 
todo el mundo. La ausencia de 
síntomas en estadios iniciales y 
la dificultad de realizar un diag-
nóstico precoz a través de un cri-
bado, como en el caso de otros 
tipos de cáncer como el de 
mama, provoca que un alto por-
centaje de los diagnósticos se 
produzcan en estadios avanza-
dos de la enfermedad, afectan-
do a la tasa de supervivencia.  

Solo en España, se estima que 
a finales de 2023 más de 31.200 
personas habrán sido diagnos-
ticadas de cáncer de pulmón. 
Una patología que, en términos 
globales, superará el millón de 
casos en el mundo, según la So-
ciedad Española de Oncología 
Médica (SEOM). Entre sus cau-
sas, el tabaco sigue siendo el 
principal factor de riesgo, estan-
do detrás del 90% de los tumo-
res de manera directa o indirec-
ta. En este sentido, los expertos 
alertan de que en los últimos 

años la incidencia en mujeres 
prácticamente se ha doblado 
con respecto a años anteriores. 
Detrás de este incremento está 
el hecho de que las mujeres ini-
ciaron el hábito más tarde que 
los hombres y, como consecuen-
cia, han empezado a dejarlo 
también después que ellos. 
Además, algunos estudios 
apuntan a que cada vez hay más 
evidencias de que el tabaco en 
las mujeres puede causar un 
daño mayor que en hombres.  

 
Riesgo 

 
Como explican los expertos, 

el riesgo de padecer esta enfer-
medad aumenta en función del 
tiempo que se lleva fumando, 
la cantidad de cigarrillos dia-
rios y la edad a la que se inicia 
el hábito: “Las personas que fu-
man cigarrillos son entre 15 y 30 
veces más propensas a contraer 
cáncer de pulmón o a morir debido 
a esta enfermedad, que las perso-
nas que no fuman”, recuerdan 
desde la Fundación Instituto 
Valenciano de Oncología 
(IVO), Por término medio, los 

fumadores pierden al menos 
10 años de vida en compara-
ción con quienes nunca han fu-
mado. Por ello, la mejor forma 
de prevención del cáncer de 
pulmón es no iniciar el hábito 
tabáquico. 

En el Día Mundial del Cáncer 
de Pulmón, que se celebra cada 
año el 17 de noviembre, exper-
tos del IVO abordan el papel 
crucial de la cirugía en el trata-
miento de este tumor, poniendo 
el foco en los avances y benefi-
cios que aporta la cirugía míni-
mamente invasiva y más re-
cientemente la incorporación 
de la robótica, en concreto el ro-
bot Da Vinci Xi, en el abordaje 
quirúrgico de esta enfermedad.  

Como señala el Dr. Juan Car-
los Peñalver, jefe del Servicio 
de Cirugía Torácica del IVO, la 
cirugía de resección pulmonar 
“sigue siendo la mejor opción tera-
péutica, particularmente en las eta-
pas más tempranas de la enferme-
dad, donde el tumor se encuentra 
únicamente en el tórax”, afirma. 
“El éxito de ésta requerirá la resec-
ción del tejido pulmonar que con-
tiene el cáncer, abarcando parte o la 

totalidad del pulmón y los ganglios 
linfáticos regionales”, explica.  

La cirugía también juega un 
importante papel en el diag-
nóstico y estadificación de la 
enfermedad, formando parte 
de un equipo multidisciplina-
rio cuyo objetivo es ofrecer el 
mejor tratamiento, desde las 
resecciones quirúrgica en pri-
mera línea, hasta tratamiento 
multimodal con quimiotera-
pia, inmunoterapia y/o radio-
terapia antes o después de la ci-
rugía, individualizando la es-
trategia terapéutica en cada 
caso. En este sentido, el caso 
del cáncer de pulmón la ciru-
gía “se beneficia enormemente de 
la evaluación multidisciplinaria de 
casos, en la que radiólogos, patólo-
gos, neumólogos, oncólogos, ra-
dioterapeutas, cirujanos, psicólo-
gos, anatomopatólogos, biólogos 
moleculares y otros especialistas 
trabajan en conjunto para definir 
un enfoque personalizado para 
cada paciente”. “Además, los pro-
gramas de recuperación rápida, 
que enfatizan la participación ac-
tiva de los pacientes en el postope-
ratorio, han demostrado acelerar 

De izquierda a derecha, los doctores Peñalver, De Aguilar, Oliver, y Arrarás.



la rehabilitación y disminuir el 
tiempo de hospitalización”, re-
cuerda el Dr. Peñalver.  

 
Cirugía robótica para 
pacientes con cáncer de 
pulmón 

 
Pese a ser la incorporación 

más reciente al arsenal técnico 
dentro de la cirugía torácica, el 
Servicio de Cirugía Torácica 
del IVO ha consolidado el uso 
de la técnica quirúrgica con el 
robot Da Vinci Xi. Una práctica 
quirúrgica que representa la 
última evolución de la cirugía 
mínimamente invasiva, cuyos 
avances en materia de preci-
sión, visión tridimensional del 
campo quirúrgico o en la disec-
ción y sutura facilitan la resec-

ción pulmonar. “En concreto, el 
robot Da Vinci Xi elimina los tem-
blores de las manos del cirujano y 
permite acceder al tórax mediante 
pequeñas incisiones y disponer de 
una mejoría en la visión del campo 
quirúrgico y en la accesibilidad a 
espacios reducidos con mayor se-
guridad”. “Además, esta técnica, 
al igual que otras técnicas de ciru-
gía mínimamente invasiva, permi-
te que el paciente experimente me-
nos dolor, que se produzcan menos 
complicaciones, pérdida de sangre 
y favorece una mejor recuperación 
postoperatoria y una mayor cali-
dad de vida”, detalla la Dra. Ka-
rol de Aguiar Quevedo. En el 
IVO se ha realizado más de 35 
procedimientos con esta técni-
ca quirúrgica sobre tumores 
pulmonares o mediastínicos.  

 
Técnica 

 
Una técnica que como señala la 

Dra. Irene Oliver, médica adjun-
ta del Servicio de Anestesiología, 
Reanimación y Terapia del Dolor 
del IVO, requiere de un conoci-
miento “amplio del manejo anesté-
sico” y en concreto, “no sólo” de las 
implicaciones quirúrgicas, sino 
también de las alteraciones orgá-
nicas pre, peri y postoperatorias. 
“En el caso específico del paciente con 
cáncer, es de vital importancia prestar 
atención a las implicaciones de los 
tratamientos asociados”. Y recuerda 
que la anestesia en cirugía toráci-
ca ha conseguido en los últimos 
años mejorías espectaculares de-
bido a los avances en conoci-
mientos y en técnicas anestésicas. 

“La cirugía robótica es un paso de gi-
gante, ya que, aunque inicialmente 
se presenta más complicada por la po-
sición del paciente y los cambios fisio-
patológicos importantes generados 
por la utilización del robot, una vez 
estudiados estos y subsanados con 
una buena precisión anestésica, las 
ventajas que ofrece son indudables, 
disminuyendo la morbi mortalidad 
en el posoperatorio, la necesidad de 
opioides para el control del dolor, y 
acelerando el alta del paciente con no-
table mejoría”. 

“Junto a la incorporación de 
aparataje que permite un mejor ac-
ceso al tórax con una menor agre-
sión etc.”, el doctor Miguel 
Arrarás Martínez, del Servicio 
de Cirugía Torácica del IVO se-
ñala también los avances en 
materia diagnóstica. “Los cam-

bios recientes en los procedimien-
tos diagnósticos y la implantación 
de programas de detección precoz 
en el cáncer de pulmón, han per-
mitido descubrir lesiones muy pe-
queñas y en fases muy tempra-
nas”. En este sentido destaca 
que este nuevo escenario “ha 
planteado cambios sobre los tipos 
y amplitud de resección pulmonar 
necesarios para tratar estos tumo-
res tan pequeños, siendo los resul-
tados de resecciones menores simi-
lares a las más amplias planteadas 
anteriormente”. Además, “esta 
menor resección ha reportado el 
mantenimiento de una mayor ca-
pacidad respiratoria tras la inter-
vención quirúrgica”. Y destacan 
que actualmente, son muchos 
los estudios y publicaciones 
“que apoyan estos cambios”.
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Imagen de archivo del quirófano con el Robot Da Vinci.
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El acto de la Patrona del MICOF homenajea a los 
farmacéuticos que cumplen 25 y 50 años de colegiación

CARLOS HERNANDEZ 
 
El Muy Ilustre Colegio Ofi-

cial de Farmacéuticos de Va-
lencia (MICOF) celebró el acto 
del Día de la Patrona de los far-
macéuticos, la Inmaculada 
Concepción, en su sede cole-
gial de Valencia el sábado 25 de 
noviembre. Una fecha muy es-
pecial en la que el colectivo 
pudo reunirse para homenaje-
ar a los colegiados que cum-
plen 50 y 25 años. 

El presidente del MICOF, Jai-
me Giner, durante el discurso 
inaugural abogó por la necesi-
dad de hablar con la Adminis-
tración y colaborar conjunta-
mente como se ha hecho siem-
pre para que el farmacéutico 
esté cada vez más integrado, y 
ante el cambio de gobierno co-
mentó que le consta de la bue-
na disposición del nuevo ejecu-
tivo y auguró grandes cambios 
en la profesión para estos pró-
ximos años. Durante su inter-
vención hizo un repaso por las 
diferentes iniciativas que ha 
puesto en marcha el Colegio a 
lo largo del año y que van des-
de la continuación de la dispen-
sación de la medicación hospi-
talaria desde la farmacia comu-
nitaria, la actuación conjunta de 
los profesionales de los tres co-
legios de la Comunitat Valen-
ciana a través del Consell Va-
lencià de Col·legis de Far-
macèutics, hasta la continuidad 
junto con la Diputación de Va-
lencia del proyecto “Sostenibi-
lidad de la farmacia rural y 
VEC como base para la mejora 
de la vida en el medio rural y su 
despoblación” o la puesta en 
marcha del Programa de detec-

ción de soledad no deseada en 
el ámbito rural en colaboración 
con la Fundación La Caixa.  

 
Homenaje 

 
A continuación, se realizó el 

merecido homenaje a los far-
macéuticos que celebraron sus 
25 años, con la farmacéutica 
María Sentandreu Elorza rea-
lizando el discurso en represen-
tación del colectivo. Después, 
fue el turno del homenaje a los 
farmacéuticos que celebran 50 
años de trabajo y dedicación en 
pro de la salud ciudadana. En 

este caso, Joan Bautista Peris 
Gisbert fue el farmacéutico que 
intervino en representación de 
los colegiados que cumplen 
medio siglo, ofreciendo una vi-
sión de la profesión en estos 
cincuenta años.  

El acto continúo con la entre-
ga de los premios a las asociacio-
nes y ONGs que colaboran con 
el MICOF y que han presentado 
proyectos sobre las actividades 
realizadas en 2023. Las asocia-
ciones premiadas este año fue-
ron la Federación Española de 
Enfermedades raras (FEDER) 
por su proyecto “Género y en-

fermedades raras”; la Asocia-
ción por la Salud Integral del 
Enfermo Mental (ASIEM) por 
su proyecto “Por la mañana to-
mas las pastillas y dale a las za-
patillas”; y la Federación Valen-
ciana d’ Associacions de Fami-
liars i Amics de Persones amb 
Alzheimer por el proyecto 
“AISA, asesoramiento e infor-
mación sobre Alzheimer”. 

Después se realizó la entrega 
de los IV Premios Francisco Mo-
ratal Peyró para la difusión de 
información sanitara en Redes 
Sociales. En la categoría nacional 
el ganador fue Cristóbal Abrio 

Martín por la iniciativa “Farma-
cia en Vídeo”, mientras que en la 
categoría de Valencia la ganado-
ra fue Irene González Orts por 
la iniciativa “Boticonsejo”.  

El acto finalizó con la entrega 
del premio al mejor texto del I 
Concurso de Microrrelatos, 
convocado con el fin de promo-
ver y compartir aquellas anéc-
dotas que suceden en los pues-
tos de trabajo relacionados con 
el ámbito de la farmacia. En esta 
primera edición el galardón re-
cayó en el farmacéutico Roger 
Soler Llobell por la obra titula-
da “Primera guardia”. 

Jaime Giner, junto a Elena Gras Colomer, Directora General de Farmacia de la Generalitat Valenciana.

Un momento de la patrona. El presidente del MICOF, con el resto de farmacéuticos reconocidos. 



REDACCIÓN 
 
Con motivo de la celebración 

el 3 de diciembre del Maratón 
de Valencia, el Ilustre Colegio 
Oficial de Podólogos de la Co-
munidad Valenciana (ICOPCV) 
ha resaltado que en los últimos 
tiempos una de las grandes no-
vedades en el calzado de los 
runners está siendo el uso de 

placas de carbono.  En este con-
texto, los podólogos han adver-
tido de que si bien es cierto de 
que en algunos casos pueden 
aportar beneficios, también hay 
que tener en cuenta de que no 
son aptas para cualquier corre-
dor y pueden acarrear disfun-
ciones que podrían evitarse con 
otro tipo de calzado deportivo. 

“El boom de las zapatillas con 

placa de carbono está muy poten-
ciado porque hay diversos estudios 
que avalan que confieren un 4 % 
de mayor rendimiento al corredor 
y con un menor gasto energético, 
esto ha hecho que un gran número 
de marcas hayan puesto a la venta 
algún diseño con estas cualida-
des”, ha explicado Jorge Esco-
to, podólogo y miembro de la 
junta directiva del ICOPCV.  

“No obstante, desde el 
ICOPCV queremos re-
saltar algunos consejos 
para los corredores que se 
están iniciando a correr 
con estos modelos porque 
son esenciales para su co-
rrecta funcionalidad”, ha 
continuado Jorge Es-
coto. 

 
Recomendaciones: 

 
1. Es muy importan-

te realizar una transi-
ción adecuada para 
que la adaptación al 
calzado con placa de 
carbono sea progresiva.  

2. Estas zapatillas generan 
cierta inestabilidad, por tanto, 
si el cuerpo no es capaz de con-
trarrestarla puede desembocar 
en sobrecargas y lesiones. Esto 
es muy común en los corredo-
res que talonean.  

3. El correr habitualmente 
con estos modelos modificará 
la biomecánica, estas zapatillas 
exigen gran demanda de la ca-
dena muscular posterior (fas-
cia, tendón de Aquiles, etc.).  

4. Los pacientes con pies más 
‘huesudos’, deben de tener en 

cuenta, que si el material que 
envuelve la placa de carbono 
no es lo suficientemente grueso 
o con la capacidad de amorti-
guación apropiada, pueden 
notar molestias sobre las pro-
minencias óseas. 

5. Por último, otro aspecto a 
valorar es que en general este 
tipo de zapatillas provocan 
una vibración en las piernas de 
los corredores y que está se ve 
aumentada cuando el entrena-
miento es en cinta de correr, lo 
que en ocasiones genera mo-
lestias en la cintilla iliotibial.
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A C T U A L I D A D

Ribera firma un convenio con el Ministerio 
de Igualdad y pone en valor planes y 

acciones contra violencia y discriminación
 

REDACCIÓN 
 
El grupo sanitario Ribera ha 

firmado un convenio con el 
Ministerio de Igualdad que de-
muestra su compromiso a con-
tribuir, con diferentes acciones, 
a una sociedad sin discrimina-
ción y libre de violencia de gé-
nero. 

En el contexto del Día Inter-
nacional de la Eliminación de la 
Violencia contra la mujer, cele-
brado el pasado 25 de noviem-
bre, el grupo sanitario ha pues-
to en valor planes y acciones in-
cluidos en los diferentes 
convenios colectivos, planes de 
igualdad, en su Código ético y 
en la política de Personas que 
confirman su apuesta contra la 
violencia y la discriminación 
por razón de género y por cual-
quier otra causa. De hecho, va-
rios centros de trabajo de Ribe-
ra fueron pioneros en la apro-
bación de planes de igualdad, 
cuyo objetivo es garantizar las 
mismas oportunidades forma-
tivas, en la carrera profesional 
y en la política de promoción 

interna a todos los profesiona-
les del grupo. “El bienestar de 
nuestros profesionales es nuestra 
prioridad, y por ello contamos con 
políticas e iniciativas que persi-
guen su bienestar en todas sus di-
mensiones, priorizando la concilia-
ción familiar a través de diferentes 

acciones recogidas en nuestros pla-
nes de igualdad”, explican desde 
el Área de Personas del grupo. 

  
Medidas 

 
Entre otras medidas, y tal y 

como se recoge en la última 

Memoria de Sostenibilidad 
del grupo, se fomenta el tele-
trabajo en el personal no asis-
tencial, utilizando y facilitan-
do los medios y aplicaciones 
del grupo para ello; se reorga-
nizan los turnos para profesio-
nales con dificultades para 

conciliar; se adaptan jornadas 
de trabajo; se flexibilizan y 
adaptan los horarios de entra-
da y salida; y se acuerdan re-
ducciones de jornada y trasla-
dos internos, entre otras medi-
das. El grupo hace especial 
hincapié en aquellas medidas 
dirigidas a proteger y facilitar 
las condiciones de las perso-
nas víctimas de violencia de 
género. 

Además, en Ribera dispo-
nen de una normativa interna 
que recoge diferentes directri-
ces de comportamiento, fo-
mentando el respeto por la di-
versidad, la igualdad, y la no 
discriminación, y recogidas 
tanto en su Código Ético como 
en el Código de Conducta del 
grupo. 

Con todas estas medidas 
asumidas ya en el día a día del 
grupo sanitario, el compromi-
so de Ribera es, tal y como ex-
plican desde la Dirección del 
grupo, “continuar desarrollando 
políticas concretas para favorecer 
un entorno laboral libre de prejui-
cios en materia de empleo, forma-
ción y promoción”.

Personal de Enfermería del Hospital Universitario de Vinalopó.

El Hospital de Dénia celebra el Día Mundial con-
tra el SIDA con la jornada: “dando voz a las per-
sonas que viven con VIH". El Hospital de Dénia 
acogió el 30 de noviembre, una jornada conme-
morativa del Día Mundial de la lucha contra el 
SIDA, con el objetivo de derribar obstáculos al 
diagnóstico y reducir el estigma en torno a las 
personas que viven con la patología. Bajo el tí-
tulo “Derribando obstáculos, reduciendo el estigma: 
dando voz a las personas que viven con VIH", el en-
cuentro va dirigido a facultativos especialistas 
en Medicina Interna, Medicina Familiar y Co-
munitaria y otros especialistas; además de Médicos Internos Residentes –MIR- y profesionales 
de Enfermería. 

Cinco claves sobre las 
zapatillas de fibra de carbono

Jorge Escoto. 
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La Generalitat creará 300 plazas de enfermeras 
escolares para atender a los menores en los 

centros educativos de la Comunitat Valenciana
REDACCIÓN 

 
El conseller de Sanidad, 

Marciano Gómez, y el conse-
ller de Educación, Universida-
des y Empleo, José Antonio 
Rovira, han acordado la crea-
ción, de cara al próximo curso 
escolar, de 300 plazas de enfer-
meras escolares, que depende-
rán de las Zonas Básicas de Sa-
lud y desarrollarán su labor en 
los centros educativos de la 
Comunitat Valenciana. 

En este sentido, cada Zona 
Básica de Salud contará con 
una enfermera escolar, que se 
hará cargo de atender las nece-
sidades asistenciales del alum-

nado de los centros escolares 
que dependan de dicha zona. 
Para ello, está prevista una in-
versión aproximada de 15 mi-
llones de euros en la dotación 
del personal y puesta en mar-
cha de este programa. 

Según ha manifestado el 
conseller de Sanidad, “esta en-
fermera va a desarrollar un papel 
muy importante en la atención a 
la población infanto-juvenil, ya 
que se hará cargo de prestar asis-
tencia a la salud, en aquellas cues-
tiones que no requiera de atención 
por parte de un facultativo, ade-
más de desarrollar los programas 
preventivos y de promoción de la 
salud en los centros educativos”.Los consellers Marciano Gómez y José Antonio Rivera.

La Fe celebra el Día Mundial de la Prematuridad con una jor-
nada dedicada a las familias. Con motivo de la celebración 
del Día Mundial de la Prematuridad, el Hospital La Fe de Va-
lencia ha organizado una jornada de actividades y talleres, 
donde se han reunido a pacientes prematuros que han estado 
ingresados en la unidad de Neonatología de este centro, jun-
to a sus familias, para dar visibilidad y concienciar sobre los 
problemas a los que se enfrentan y el impacto emocional que 
esta situación les supone.

Obras. El conseller de Sanidad, Mar-
ciano Gómez, ha anunciado que las 
obras del nuevo bloque quirúrgico del 
Hospital General Universitario de El-
che se van a reanudar a principios de 
año. El conseller visitó el hospital ili-
citano para presentar al nuevo gerente 
del departamento de salud Elche-
Hospital General, Andrés Navarro 
Ruiz, así como al resto del equipo di-
rectivo. Asimismo, mantuvo una reu-
nión con los profesionales del depar-
tamento para explicar las principales 
líneas de actuación que se van a llevar 
a cabo para garantizar una atención 
sanitaria de calidad y para conocer de 
primera mano e intercambiar opinio-
nes del personal.

Desfibrilador. La Unidad de Arritmias del Servicio de Cardiología del Hospital Clínico Univer-
sitario de Valencia ha proporcionado un chaleco desfibrilador cardioversor portátil a una pa-
ciente de 17 años. Se trata del primer dispositivo de estas características que ofrece el centro y 
se suma así a los otros tres hospitales de la Comunitat Valenciana que ya lo vienen haciendo. 
Se trata de una terapia novedosa que ofrece la posibilidad de que pacientes, con alto riesgo de 
presentar muerte súbita, puedan controlarse de forma ambulatoria con seguridad, hasta el mo-
mento que pueda implantarse un dispositivo automático definitivo.
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El Colegio Oficial de Fisioterapeutas de la Comunidad 
Valenciana firma una póliza colectiva de RCP con 

A.M.A. y un convenio de colaboración con su Fundación
REDACCIÓN 

 
A.M.A., la Mutua de los Pro-

fesionales Sanitarios, y el Cole-
gio Oficial de Fisioterapeutas 
de la Comunidad Valenciana 
han suscrito una póliza de Res-
ponsabilidad Civil Profesional 
que permitirá a los más de 6.750 
colegiados ejercientes de Valen-
cia, Alicante y Castellón desa-
rrollar su actividad profesional 
con las mayores garantías. 

La firma del acuerdo fue rati-
ficada por el presidente de 
A.M.A., Dr. Diego Murillo, y el 
decano del Colegio Oficial de Fi-
sioterapeutas de la Comunidad 
Valenciana, Josep C. Benítez. 

En el mismo acto, se proce-
dió, a través de la Fundación 
A.M.A., a la firma de un nuevo 
convenio de colaboración entre 
el Colegio y la Mutua, que fue 
rubricado por los presidentes 
de ambas instituciones. 

En el acto también estuvieron 
presentes por parte de A.M.A. 
Francisco Vicente Mulet, se-
cretario del Consejo; Raquel 

Murillo, directora general ad-
junta, y Miguel Ángel Váz-
quez, director de Colectivos. 

La incorporación del Colegio 
Oficial de Fisioterapeutas de la 
Comunidad Valenciana es un 

motivo de gran satisfacción 
para la Mutua que cuenta con 
más de 500.000 asegurados en 
el ramo de RCP y con un equi-
po de 300 letrados especializa-
dos en Derecho Sanitario para 

defender sus intereses. 
A.M.A. agradece la confian-

za del Colegio, con el que se es-
tudian más proyectos conjun-
tos a realizar en el futuro, y ga-
rantiza que sus colegiados 

recibirán la mejor protección y 
el mejor servicio personaliza-
do, las dos características que 
mejor definen la actuación de 
la Mutua desde su creación 
hace más de 50 años.

Diego Murillo y Josep C. Benítez.

Se entregarán 50 becas de hasta 3.000 euros cada una 
para médicos residentes; 20 becas para enfermeros de 

hasta 1.600 euros; entre otras

REDACCIÓN            
 

La Fundación A.M.A., pre-
sidida por el Dr. Diego Muri-
llo, ha convocado un año más 
un conjunto de becas para li-
cenciados en Medicina, Far-
macia, Enfermería, Psicología, 
Química, Biología, Física y Ve-
terinaria, y estudiantes de úl-
timo año. 

El número de becas previsto 
para la presente convocatoria 
es de 124, que se distribuyen 
de la siguiente manera: cin-
cuenta becas, de hasta 3.000 
euros cada una, para subven-
cionar cursos de preparación 
al examen de médicos resi-

dentes; 20 becas para enfer-
meros de hasta 1.600 euros; 15 
para farmacéuticos de 2.000 
euros; para la formación de 
los psicólogos se concederán 
hasta 10 becas de 1.000 euros 
y lo mismo recibirán los 6 es-
tudiantes becados en las espe-
cialidades de Química, Biolo-
gía y Física. 

Además, se concederán 11 
becas para los estudiantes de 
Veterinaria, que recibirán has-
ta 1.000 euros.  

Las ayudas se asignan para 
la subvención de cursos de 
postgrado, Máster, prepara-
ción de oposiciones, cursos de 
doctorado y demás cursos de 

postgrado similares, imparti-
dos en centros docentes nacio-
nales o autonómicos. 

La convocatoria para solici-
tar la beca se cerrará el día 16 
de febrero de 2024, mientras 
que el sorteo para determinar 
los adjudicatarios tendrá lu-
gar el día 23 del mismo mes. 

El programa de becas de 
A.M.A., en marcha desde 
hace 18 años, tiene por objeti-
vo contribuir a la formación 
de los profesionales del ámbi-
to sanitario y mejorar en la 
práctica profesional, en una 
clara apuesta por la promo-
ción del conocimiento y la 
atención sanitaria de calidad.

La Fundación A.M.A. mantiene 
su apuesta por la formación con 

la convocatoria de otras 124 becas 
para profesionales sanitarios 
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VICENT TORMO 
 
El departamento de salud 

del Vinalopó, del grupo sani-
tario Ribera, conmemora el 
Día Mundial contra la violen-
cia de género con una exposi-
ción bajo el lema “Cambia el 
cuento”. Alumnos de prima-
ria de diferentes centros edu-
cativos y pacientes pediátri-
cos ingresados, a través de la 
Unidad de Pedagógica Hos-
pitalaria, han colaborado con 
el hospital para realizar esta 
actividad plástica y visual 
reinterpretando cuentos clá-
sicos. 

Cabe destacar que, durante 
este año 2023, Vinalopó, un año 
más, es el departamento de sa-
lud que más mujeres ha detec-
tado víctimas de violencia de 
género a lo largo de este año 
dentro del programa de criba-
do universal contra la violencia 
de género de la Conselleria de 
Sanidad Universal y Salud Pú-
blica, según datos oficiales de la 
Conselleria de Sanidad. Y es 
que, Vinalopó es uno de los de-
partamentos de salud más 
comprometido de la Comuni-
dad en la búsqueda activa de 

casos de violencia de género. 
Así, hasta la fecha, se ha criba-
do un total de 4.946 mujeres. 

La detección de 82 casos po-
sitivos de violencia de género, 
en los que se ha producido 
maltrato físico, psíquico y/o 
sexual, ha sido fruto del trabajo 
de cribado llevado a cabo por 
los profesionales sanitarios del 

hospital, así como de los cen-
tros de atención primaria del 
área de salud. 

 
Consejo de Pacientes 
extraordinario 

 
El Hospital Universitario del 

Vinalopó ha querido conme-
morar este día con las asocia-

ciones del Consejo de Pacien-
tes. “Tips para la prevención 
de Violencia de Género” ha 
sido la charla central de la reu-
nión donde, a través de mate-
rial audiovisual, libros, series y 
películas se ha trabajado con 
ideas muy sencillas la preven-
ción de situaciones de violen-
cia de género en la comunidad.  

 
Trabajadores sociales, 
trabajando ante la violencia 
de género 

 
El Departamento de Salud del 

Vinalopó cuenta con un servicio 
de Trabajo Social que informa, 
orienta y asesora a pacientes en 
materia de violencia de género. 
Además, informa a las víctimas 
de los recursos sociales específi-
cos que existen, como la renta 
activa de inserción, telealarma, 

centros de emergencia, casas de 
acogida y el 016. 

Dicha unidad ofrece apoyo 
psicosocial y seguimiento a las 
víctimas de violencia de géne-
ro, así como deriva a los recur-
sos oportunos a los menores 
que dependen de las mismas. 
La actuación se basa no solo en 
la intervención social, sino en 
realizar una coordinación ex-
haustiva de caso con los servi-
cios pertinentes que sean más 
convenientes a la mujer y sus 
hijas e hijos.  

Por otro lado, desde el Traba-
jo Social Sanitario se realizan 
funciones de sensibilización a 
los profesionales, trabajado de 
forma conjunta la problemáti-
ca desde un punto de vista 
biopsicosocial. También se re-
alizan tareas de prevención y 
promoción en la comunidad. 
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Personal del hospital, conmemorando el día mundial.

La Sociedad Europea de 
Ginecología Oncológica 
reconoce al jefe de ser-
vicio de ginecología del 
Hospital de Torrevieja 
como oncólogo ginecó-
logo. El Congreso Euro-
peo de Oncología Gine-
cológica (ESGO), cele-
brado en Estambul, ha 
acreditado y avalado 
como Oncólogo Gine-
cólogo al jefe de servi-
cio de Ginecología y 
Obstetricia del Hospital 
Universitario de Torre-
vieja, el doctor Eduardo 
Cazorla Amorós.

La Fe estrena nueva 
ambientación de su 
UCI Pediátrica. Está 
dirigida a humani-
zar los espacios hos-
pitalarios de los más 
pequeños. Se trata 
de la creación de 
una decoración es-
pecífica para la Uni-
dad de Cuidados 
Intensivos Pediátri-
cos realizada por 
alumnos de diseño 
gráfico del Centro 
Oficial de Estudios 
Superiores Barreira 
Arte+Diseño.

Vinalopó detecta 82 casos de 
violencia de género en 2023

El Departamento de Salud, líder en detección de casos de violencia de género, criba a alrededor 
de 5.000 mujeres, dato muy por encima de la media en comparación al resto en la CV

�Trabajo Social ha realizado 
charlas a lo largo de la 
semana en diferentes centros 
educativos y formaciones a 
profesionales de centros de 
salud para concienciar sobre 
esta lacra social

�Bajo el lema “Cambia el 
Cuento”, el hospital ha 
expuesto seis cuentos 
cambiados realizados por 
alumnado de centros 
educativos del área de 
influencia 



CARLOS HERNÁNDEZ 
 
El Hospital Universitari i Po-

litècnic La Fe renueva su tecno-
logía sanitaria con la instalación 
de dos nuevas resonancias 
magnéticas (2.550.338,78€) un 
equipo de braquiterapia digital 
(502.150 €) y un acelerador li-
neal (2.662.000€). “Se trata de 
equipos de última generación que 
nos permitirán mejorar y agilizar 
los diagnósticos y lograr tratamien-
tos más precisos para nuestros pa-
cientes”, asegura el gerente del 
hospital, José Luis Poveda. 

Con estos cuatro equipos se 
completa la instalación y puesta 
en marcha del equipamiento 
previsto dentro del Plan de In-
versiones en Equipos de Alta 
Tecnología (INVEAT) a través 
de fondos de la Unión Europea. 

El número de exploraciones 
actuales de resonancia magné-
tica “se aproxima a 50.000, con 
unos 30.000 pacientes examina-
dos anualmente en el Hospital La 
Fe”, ha señalado el director del 
área clínica de Imagen Médica, 
Luis Martí Bonmatí. “Estas dos 
nuevas resonancias magnéticas, 
sumadas a las tres ya existentes, 
nos permitirán aumentar estas ci-
fras significativamente”, resalta. 

El nuevo acelerador lineal, se 
suma a los dos ya en funciona-
miento en el hospital y también 
recientemente renovados den-
tro del plan. Permite tratar, me-
diante radiación, una gran va-
riedad de lesiones tumorales en 
todas las localizaciones anató-
micas, con una gran precisión y 

de una forma muy eficiente. 
Además, en un futuro, hará po-
sible el desarrollo de la radiote-
rapia adaptativa en tiempo real.  

Tal y como explica Antonio 
Conde, jefe de servicio de On-
cología Radioterápica, “admi-
nistra los tratamientos con una 
precisión máxima, en un tiempo 

muy corto, de en torno a uno y dos 
minutos, lo que garantiza la mejor 
seguridad y un gran confort para 
los pacientes”. El año pasado 
1.900 pacientes recibieron tra-
tamiento en los aceleradores li-
neales del Hospital La Fe, para 
los que se realizaron un total 
de 11.698 sesiones.
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Amparo Santamaría, 2º premio 
Nacional en innovación digital por el 

programa de asistencia virtual a 
pacientes anticoagulados por arritmia

Los premios Innova Health 2023 reconocen a la jefa de 
Hematología del Hospital del Vinalopó

REDACCIÓN 
 
 La Dra. Amparo Santama-

ría, jefa del servicio de Hemato-
logía del Hospital Universitario 
del Vinalopó, del grupo sanita-
rio Ribera, ha recibido reciente-
mente el segundo premio en in-
novación Innova Health 2023 
otorgado por la Sociedad  Espa-
ñola de Hematología y Hemo-
terapia. El reconocimiento ha 
recaído en el programa basado 
en el uso de asistencia virtual 
para el seguimiento de pacien-
tes con fibrilación auricular en 
tratamiento anticoagulante 
para la prevención del ictus. 

Para reducir el riesgo de pa-

decer un ictus en los pacientes 
con fibrilación auricular se re-
quiere un estricto control del 
tratamiento anticoagulante. 
Los asistentes virtuales basa-
dos en inteligencia artificial es-
tán demostrando su utilidad 
en el seguimiento de pacientes 
crónicos. En este contexto, en el 
servicio de Hematología del 
Hospital Universitario del Vi-
nalopó se ha puesto en marcha 
un programa con el objetivo de 
evaluar el uso de un asistente 
virtual basado en inteligencia 
artificial, que se ocupa de lla-
mar al paciente y hacer el se-
guimiento de los pacientes an-
ticoagulado en la Unidad Digi-

tal de Hemostasia y Trombosis. 
“La inteligencia virtual nos per-

mite hacer el seguimiento median-
te un asistente virtual que va lla-
mando a los pacientes y les hace 
cuestiones que nos permite reali-
zar un control del tratamiento an-
ticoagulado y reducir, así, el riesgo 
de padecer un ictus en los pacien-
tes con fibrilación auricular. Ya 
que nos permite detectar la adhe-
rencia al tratamiento, posibles 
cambios de la pauta, realizar el 
manejo del perioperatorio en estos 
pacientes, así como empoderarlos 
en el conocimiento de su patología 
y de la importancia de la adheren-
cia al tratamiento”, comenta la 
Dra. Santamaría. Amparo Santamaría.

El departamento Alicante-
Sant Joan recibe un premio 
de la Policía Nacional por su 
colaboración en la preven-
ción de agresiones en el en-
torno sanitario. Cuatro pro-
fesionales del departamen-
to de salud Alicante -Sant 
Joan d’Alacant han recibi-
do una mención honorífica 
de la Unidad Territorial de 
Seguridad Privada de la 
Policía Nacional de Alican-
te por su “destacada labor que 
han desarrollado durante el úl-
timo año como usuarios de se-
guridad privada y colaborado-
res con esta unidad en la rele-
vante materia de la 
Interlocución Policial Territo-
rial Sanitaria”. Los distin-
guidos han sido Fabiola 
Marrades, directora de En-
fermería de Atención Pri-
maria; Marta Gonzalez Ta-
pia, técnica superior de Er-
gonomía y Psicosociología 
Aplicada de la unidad de 
Prevención de Riesgos La-
borales y Carmen Pardo y 
Carmen Auria, jefa de zona 
básica y coordinadora de 
Enfermería, respectiva-
mente, del centro sanitario 
integrado Gerona.

La Fe renueva su tecnología con la 
instalación de nuevos equipos 

Dos resonancias magnéticas, un acelerador lineal y un equipo de braquiterapia digital 
completan el total del equipamiento previsto dentro del Plan Inveat en el centro de referencia

Vista del acelerador lineal con dos profesionales. 



AMPARO SILLA  
 
El grupo sanitario Ribera da 

un nuevo impulso a la musico-
terapia y a las diferentes accio-
nes que unen música y salud 
en sus hospitales, para mejorar 
el bienestar de sus pacientes y 
contribuir positivamente a su 
recuperación. Talleres, micro-
conciertos, canto prenatal, lu-
doteca musical y un canal en 
Spotify, con diferentes listas de 
canciones, son algunas de las 
actividades que se agrupan 
ahora en el macroprograma 
del grupo Ritmos de Vida.  

Ritmos de Vida nació hace 
un año, como un proyecto para 
concienciar sobre la importan-
cia de la salud del corazón, al 
vincular el tempo de la música 
con el ritmo de los latidos y 
construir el primer metrónomo 
arrítmico de la Historia. Esta 
campaña, realizada con la ayu-
da de la agencia creativa Ma-
art, se ha expuesto en los prin-
cipales hospitales del grupo 
que, además, han organizado 
jornadas y charlas para ayudar 
a los pacientes a prevenir los 

riesgos cardiovasculares, así 
como talleres de musicoterapia 
y actuaciones en directo.  

Ahora, todas las iniciativas 
organizadas por Ribera y que 
vinculan música y salud se en-
marcan ya en el macroprogra-
ma Ritmos de Vida, y el objetivo 
del grupo es incorporar progre-
sivamente todas las nuevas ac-
ciones en esta línea. El doctor 
Álex García, jefe de Neurología 
del Hospital de Denia, asegura 
que la musicoterapia “tiene una 
influencia controlada, entre otros, 

sobre la motricidad memoria, aten-
ción, creatividad, verbalización, po-
tenciación de los sentidos, propio-
cepción, reducción de estrés y la an-
siedad, estimulación cerebral, 
sistema inmune y los ritmos bioló-
gicos”. Por su parte, Christelle 
García, psicóloga del Hospital 
Universitario del Vinalopó, ase-
gura que “algunos estudios clíni-
cos determinan que la musicotera-
pia se puede utilizar como una te-
rapia alternativa en el tratamiento 
de la depresión, el autismo, la esqui-
zofrenia y la demencia, así como 

para los problemas de agitación y 
abuso de sustancias, con beneficios 
en el ámbito del aislamiento social, 
la esfera cognitiva y los síntomas 
psicóticos”. Además, explica que 
“en pacientes ingresados en UCI la 
musicoterapia puede ayudarles, al 
reducir la frecuencia cardíaca y res-
piratoria, y la presión arterial, lo 
que facilita una respuesta de relaja-
ción”. En la UCI del Hospital 
Universitario de Torrejón la 
música es “una herramienta no 
farmacológica para mejorar el bie-
nestar físico y emocional de los pa-

cientes y sus familiares”, tal y 
como explica la supervisora de 
esta unidad, Conchi Faura. “Se 
ha demostrado que la musicotera-
pia reduce el estrés y la ansiedad de 
los pacientes, generando un am-
biente positivo durante su estancia 
en un espacio complicado”, añade. 

Además, introdujeron talleres 
de musicoterapia y canto prena-
tal en hospitales del grupo, para 
ayudar a las mujeres embaraza-
das a relajarse. Con los pacientes 
pediátricos, la música también 
tiene un efecto “calmante”. 
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Conciertos para humanizar la atención sanitaria 
en el Hospital Universitario del Vinalopó

VICENT TORMO 
 
Los pacientes del Hospital 

Universitario del Vinalopó,  
gestionado por el grupo Ribe-
ra, aliviaron su estancia con 
microconciertos  para conme-
morar el Día de la Música.  

El Hospital Universitario del 
Vinalopó quiso sumarse a las 
numerosas acciones con un 
concierto de música en directo 
para los pacientes del hospital. 
Gracias a la Royal Academy & 
Music de Un concierto de pia-
no en el hall principal. Ade-
más, un músico acercó las no-
tas musicales a los pacientes in-
gresados en cuidados 
intensivos y en tratamiento en 
hospital de día y diálisis que 
han podido disfrutar de un par 
de horas de música en directo 
que, sin duda, les ha hecho la 

sesión mucho más llevadera. 
 Iniciativas como esta redu-

cen la ansiedad y el estrés que 
pueden ocasionar los trata-
mientos en momentos dados. 
Además, escuchar música clá-

sica en directo, bandas sonoras 
y otras piezas musicales ayuda 
a la relajación y mejora el esta-
do de ánimo permitiendo una 
sensación de paz y de equili-
brio de las emociones, incluso 

en los momentos más duros de 
la enfermedad.  

Esta acción se enmarca den-
tro del proyecto Ritmos de 
Vida del grupo sanitario Ribe-
ra que vincula música y salud 

cuya primera experiencia fue 
la construcción del primer me-
trónomo arrítmico de la histo-
ria en una campaña para pre-
venir las enfermedades cardio-
vasculares.

Ribera impulsa la musicoterapia y las 
acciones que unen melodías con el 

cuidado de la salud de los pacientes
Musicoterapia, microconciertos, canto prenatal, ludoteca musical, colaboraciones con músicos sanitarios y 

un canal con listas de canciones adaptadas a grupos de pacientes, destinado a mejorar su bienestar
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