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Fue en la Roma Antigua cuando ciertas profesiones y co-
lectivos comenzaron a asociarse. Las denominaban Cole-
gium. Estaban regidos por su propio estatuto (lex cole-
gii), donde se establecian tanto sus érganos de gobierno
constituidos en asamblea como sus objetivos, criterios
de admisién y modos de participacion. Tenian el caracter
de sociedad de derecho publico, con personalidad juridi-
ca propia, y formada por un grupo de personas que com-
partian oficio. En un principio eran de libre colegiacion,
pero, curiosamente, al poco tiempo, pasaron a ser de
colegiacién obligatoria. Desde sus inicios partian con el
objetivo de velar por los intereses de su profesion y ser-
vir de entidad protectora para aquellos que ejercian esa
actividad. Estos Colegium fueron creciendo en ndmero
y especializadndose en diferentes ramas, separandose de
aquellos destinados a asuntos religiosos o culturales. Los
dedicados a las profesiones pasaron a llamarse Collegia
Opificum, entidades que tuvieron gran peso en la vida
publica y politica de la época. Y si, los médicos tenian
su propio Collegia Opificum, diferenciado de artesanos,
musicos o profesores.

Los Colegium fueron los origenes de los gremios de la
Edad Media y de los posteriores colegios profesionales.
No es dificil llegar a esta conclusién si observamos que
la defensa de la profesion y la salvaguarda de los valo-
res fundamentales de su actividad, a través de la deon-

Fue en la Roma Antigua cuando
ciertas profesiones y colectivos
comenzaron a asociarse. Las
denominaban Colegium.

tologia y el cédigo ético, siguen siendo los principales
objetivos que se marca un Colegio como el nuestro. Sin
embargo, la evolucién légica de estas corporaciones nos
lleva a encontrarnos en la actualidad con un pilar que
entendemos como basico e imprescindible. Dar servicios
al colegiado. Una dimensiéon mas amplia de los iniciales
Colegium que abarca diferentes campos. Desde la for-
macion hasta el ambito juridico, por poner tan sélo dos
ejemplos concretos.

No hay servicio si el colegiado no los conoce. En una so-
ciedad como la nuestra, donde todo va tan deprisa y nos
bombardean con constante informaciéon de todo tipo,
no es de extrafiar que el mismo interesado no conozca
todo lo que tiene a su alcance. Por ello, en este nimero
de Médicos de Badajoz nos hemos planteado ofrecer un
exhaustivo decdlogo de los servicios que en la actuali-
dad ofrece nuestro Colegio. Conscientes del més que
probable desconocimiento de parte de ellos y de la im-
portancia que tienen para el desarrollo de nuestra pro-
fesion y, en algunos casos, para nuestro futuro personal
y familiar, te acercamos una relacién de las prestaciones
de tu Colegio. Desde los seguros de responsabilidad ci-
vil, colectivo de vida o de proteccién juridica, pasando
por los fondos de viudas y huérfanos o nuestros servi-
cios de asesoria juridica. Desde el mes de octubre, tras

CARTA DEL PRESIDENTE

UN COLEGIO DE SERVICIOS A
TU SERVICIO

DRr. D. PEDRO HIDALGO

FERNANDEZ

Presidente del icomBA

presidente@colegiomedicobadajoz.org

acuerdo del Pleno de Junta Directiva nuestra co-
legiacion tiene una Péliza Colectiva de Decesos,
que abarca a todos los colegiados sin limites de
edad, desde el médico recién colegiado al mé-
dico jubilado, sin pago adicional, y con cargo a
los presupuestos generales . Asi mismo, desde
el mes de noviembre contamos, también en las
mismas caracteristicas, con un seguro de falleci-
miento e invalidez por accidente. Porque trata-
mos de proteger y ayudar en los momentos mas
fragiles de la vida. Asi nuestro PAIME (Programa
de Atencién Integral al Médico Enfermo) , que es
la mejor manera de tratar y rehabilitar al médico
con trastornos mentales y/o conductas adictivas
y nos pone a la Corporacién Colegial a atender a
nuestros colegas.

Entre otros muchos que aqui detallamos e intui-
mos son desconocidos.

Colegium para ser fuertes como profesion. Co-
legium para estar unidos y crecer como colecti-
vo. Pero también Colegium para darte servicios.
Nada nos agrada méas que comprobar que los
colegiados aprovechan la utilidad de estas pres-
taciones, que en definitiva son una prioridad para
todo el equipo que formamos nuestro Colegio.

Con el deseo de que este nimero sea de tu
agrado e interés, aprovecho estas lineas para,
de todo corazén, desearte unas felices fiestas y
un prospero Afo Nuevo. En nombre de nuestra
Junta Directiva y del cuerpo de funcionarios y
profesionales involucrados en darte servicios, te
deseamos Feliz Navidad.

MEDICOS DE BADAJOZ



I JUNTA DIRECTIVA I

PRESUPUESTOS Navidad y Presupuestos son dos términos equivalen-

tes en el tiempo, cuando se trata de nuestro Cole-
gio y Fundacién. En el Departamento de Tesoreria,
Dr.D. JOSE A compartido por ambas Instituciones, ademas de las
R,' : OSE, NTONIO labores comunes de seguimiento, contabilidad, co-
MARQUEZ SANCHEZ bros y pagos, nos enfrascamos en las tareas propias
de preparacién y aprobacién de Presupuestos para el

afo venidero.

En efecto, el Colegio y su Fundacién inician en estas
fechas los tramites de aprobacién de sus respectivos
Presupuestos, tal como viene recogido en los respec-
tivos Estatutos y en la normativa vigente.

El camino del Presupuesto del ICOMBA se inicia en la
formulacién del mismo, que corresponde al Departa-
mento de Tesoreria y a este Tesorero. Continta con la
deliberaciéon y rendicién al Pleno de la Junta Directi-
va, 6rgano que, por mandato estatutario, ha de ele-
varlo y someterlo a la consideracidon de la Asamblea
General que cierra cada ejercicio en el mes de diciem-
bre. La Asamblea es el érgano soberano del Colegio
con facultad de aprobacién o rechazo del documento
econdmico elaborado por Tesoseria, elevado por la

Tesorero del icomBA

tesorero@colegiomedicobadajoz.org

El Colegio y su Fundacién inician en estas fechas los tramites de aprobacion
de sus respectivos Presupuestos, tal como viene recogido en los respectivos
Estatutos y en la normativa vigente.

Junta Directiva y que es la norma que rige las vicisitudes econémicas y financieras pre-
vistas para el siguiente ejercicio econdémico, en este caso 2016.

Por lo que se refiere a la Fundacién, el Presupuesto, que técnicamente se denomina
Plan de Actuacion, la competencia para su aprobacion recae en el Patronato de dicha
Institucion, lo que hay que llevar a cabo en el dltimo trimestre de cada ejercicio y con
relacién al inmediato siguiente, de conformidad con lo regulado por el Reglamento de
Fundaciones.

Descendiendo al nivel de ejecucién, como ya preveiamos para 2015 y parece indefec-
tible para 2016, continda la reduccién de los ingresos patrimoniales (arrendamientos y
rentas financieras). Los tipos activos de interés estan rondando el 0% (considerando que
el Ultimo EURIBOR-12, conforme a las previsiones, va a cerrar noviembre en torno al
0,09%). Si los préstamos interbancarios son gratis, imaginemos las inversiones financie-
ras, donde ya localizamos activos con rentabilidad negativa. Ello, unido al estancamiento
de las rentas inmobiliarias, hace que el Presupuesto barajado para 2016 se sitle en,
~ aproximadamente, 1,7 M£€.

P 3 En cuanto a la Fundacidn, tenemos pendiente de cierre las actividades a

desarrollar en 2016, asi como su cuantificacidn, pero la previsién es que al-

canzar los 120 m€ para el funcionamiento y conjunto de actividades. Indicar

que, en los dos Ultimos trimestres de 2015 la Fundacién ha accedido a la

incorporacién de actividades diferenciadas, es decir, aquéllas que, teniendo

relacién con sus fines fundacionales, estan sujetas y no exentas del Impuesto

~ sobre el Valor Ahadido, lo que acontece por primera vez desde su consti-

tucion. Este hecho repercutirad positivamente en la financiacién futura de la

entidad, al permitir el acceso a ingresos diferentes a las vias tradicio-
nales del patrocinio o la subsidiacién.

Para finalizar, a punto de llegar las fiestas navidefas, os deseo,
como siempre en unién de todo el personal de Tesoreria, unas
felices fiestas y lo mejor para 2016.



En abril del presente afio se ha publicado la estadistica del
Gasto consolidado en el Sistema Nacional de Salud a 31 de
diciembre de 2013, referido al periodo 2008-2013, en el que
la Atencién Primaria ha salido especialmente perjudicada,
pues mientras que el gasto hospitalario ha experimentado
un crecimiento del 1,2%, en Atencién Primaria hemos sufrido
un retroceso de un 12% del capital invertido, lo que muchos
califican como la destruccion progresiva del primer nivel asis-
tencial para conservar las inversiones en el hospital.

Actualmente estamos en el inicio de un nuevo ciclo legis-
lativo en nuestra Comunidad, que ha comenzado con un
marcado déficit presupuestario que, mucho nos tememos,
dificultara la recuperaciéon de la situacién de partida y pro-
bablemente nos deslicemos por una pendiente de deterioro
progresivo, que se hard mas acusado aln en el dmbito de la
Atencién Primaria Rural.

No tenemos esperanza en que la gerencia Unica vaya a re-
vertir esta situacion, sino que mas bien es una rémora para
que la Atencién Primaria recupere un minimo de crecimiento
presupuestario. Por ello, cada vez se oyen con mas insisten-
cia desde Atencion Primaria, las voces que proponen acabar
con las estructuras de Gerencias Unicas, pues éstas no han
mejorado la relacion entre los dos niveles asistenciales -prin-
cipal argumento esgrimido para la implantacién de las mis-
mas- y ademas nos ha llevado a esta situacién de retroceso
presupuestario. Por tanto, recomendamos revisar esta situa-
cién para poner remedio antes de que el deterioro continle
avanzando.

Uno de los problemas que con més frecuencia padecemos
en el &mbito rural es el de la dispersion y el aislamiento, por
tanto nos complace escuchar el anuncio de la reapertura del
mapa sanitario que permita revisar las isocronas de atencion
a urgencias y emergencias en las zonas mas periféricas de
nuestra geografia, pues muchos médicos rurales sufrimos
este aislamiento en las ocasiones mas dificiles de nuestra
actividad asistencial, como es la atencidn en situaciones de
riesgo vital de nuestros pacientes, cuando sabemos que es-
tamos fuera de dichas isocronas.

No tenemos esperanza
en que la gerencia Unica
vaya a revertir esta
situacion, sino que mas
bien es una rémora
para que la Atenciéon
Primaria recupere un
minimo de crecimiento
presupuestario.

I JUNTA DIRECTIVA I

QUEJAS, PETICIONES Y
ESPERANZAS DESDE EL
AMBITO RURAL

DRr. D. JUAN JOSE TORRES
VAZQUEZ

Vocalia Atencion Primaria Rural

medaprural@colegiomedicobadajoz.org

El gasto hospitalario ha
experimentado un crecimiento
del 1,2%, en Atencién Primaria
hemos sufrido un retroceso de

un 12% del capital invertido, lo
que muchos califican como la
destruccion progresiva del primer
nivel asistencial para conservar
las inversiones en el hospital.

Otro problema que sufrimos en muchas areas rurales
es la lentitud en la navegacién, ya sea por escasez
de ancho de banda o por la utilizacién de terminales
virtuales por los que llega la informacién de la historia
clinica a través de la herramienta Jara. Este es uno
de los problemas que mas quejas genera en la clinica
diaria, pues las estimaciones realizadas, cifran en mas
de una hora diaria la pérdida de trabajo efectivo, ya
que esta espera de carga de pantallas pasa de dos
minutos por paciente, que al multiplicar por un pro-
medio de 30 pacientes supone la hora perdida; es
por lo que pedimos el ensanche de banda o la susti-
tucién de dichos terminales por otros que no sean vir-
tuales para solucionar esta situacion que padecemos
con mas intensidad en el &mbito rural.

Esperamos que con los nuevos presupuestos y bue-

na voluntad se puedan paliar en parte los problemas
que apuntamos.

MEDICOS DE BADAJOZ



| JUNTA DIRECTIVA |

UNA V|S|ON MAS CERCANA DE LA La sit}Jacién af:’FuaI de crisis gconémica es t?ien
PRECARIEDAD LABORAL conociday publicitada enlos medios de comunicacién,

el sistema sanitario de nuestro pais no es ajeno a la
misma también sufre las consecuencias derivadas de
DRA. DNA. BEATRIZ la misma. Los profesionales sanitarios, entre ellos los
médicos, sobre todo en el sistema publico, sufren
unas condiciones laborales bastante inestables.A
esto es a lo que se conoce como precariedad laboral:
la enorme temporalidad de los contratos con escasa
consolidacién, la bajada del nivel salarial entre el 25-
30% segln regiones y sobre todo la alta inestabilidad.

GALVAN Diaz

En respuesta a esto y a las cifras de paro médico
que ofrece mensualmente el Ministerio de Empleo y
Seguridad Social, algo discordantes con la realidad,
la Vocalia de Médicos en Formacién y/o Postgrado y
la Vocalia de Médicos en Empleo Precario pusieron
en marcha la “Encuesta sobre la Situacién Laboral de
los Médicos en Espafia”. Encuestas que recogia datos

Vocalia de Médicos en Formacién varios de la situacién laboral y que difundieron los
Colegios de Médicos a sus colegiados. Se realizaron
medformacion@colegiomedicobadajoz.org dos oleadas de encuestas, una entre Mayo y Junio de

En el tltimo ano los médicos en situacion laboral precaria
firmaron una media de 4.6 contratos que si se tiene en
cuenta a los desempleados hasta ese momento, la cifra

ascendia a los 7.35 contratos.

2014 y la segunda durante Noviembre y Diciembre del mismo afo, con una aceptaciéon masiva
por parte de los Colegios de Médicos Provinciales.

Los datos de estas encuestas que recogen las respuestas de mas de once mil médicos reflejan,
entre otros, los siguientes datos:

—  El46.8 % de los médicos que trabajan en el SNS lo hacen sin una plaza en propiedad.

—  Del total de estos, el 26.6% lleva entre 5y 10 afos, el 19.6% entre 11 y 20 afios y un 8%
mas de 20 afios con una situacién laboral inestable.

—  En el Gltimo afio los médicos en situacidn laboral precaria firmaron una media de 4.6
contratos que si se tiene en cuenta a los desempleados hasta ese momento, la cifra
ascendia a los 7.35 contratos.

Es, por tanto, nuestro deber como médicos, denunciar las deficiencias que existan en el sistema
sanitario que pueden afectar a la correcta asistencia que se les proporciona a los pacientes, asi
como a la calidad laboral de nuestros médicos.

En respuesta a esto, la Vocalia de Médicos en Formacién y/o Postgrado y la Vocalia de Médicos en
Empleo Precario, manifestamos que esta situacién de inestabilidad laboral no debe prolongarse por
mucho tiempo ya que perjudica tanto al médico como al paciente. La continuidad asistencial es algo
basico para un correcto seguimiento de las enfermedades, y sobre todo de las patologias crénicas.

Por la situacién econdémica actual, los médicos nos vemos obligados a aceptar contratos indignos,
aprovechandose la administracién de la saturacién del mercado, lo que hace que dicha profesién
se transforme en un acto insatisfactorio, lo que lleva a un aumento en el déficits de credibilidad
del adminstrado en la administracion.

n MEDICOS DE BADAJOZ
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| SERVICIOS COLEGIALES |

DR. D. JOSE ALBERTO ¢ QUE OFRECE EL COLEGIO DE
BECERRA BECERRA MEDICOS A SUS COLEGIADOS?
¢ PARA QUE SIRVEN MIS CUOTAS

COLEGIALES?

Estas son preguntas que en alguna ocasioén escuchamos, que en
ocasiones me hacen los compaferos, incluso yo mismo antes de
pertenecer a esta Junta Directiva, me las hacia también.

La respuesta podria ser mas o menos amplia en funcién de las
necesidades, pero el Consejo Editorial de esta Revista, tomd la
acertada decision, que desde esta Secretaria General se hiciera
un resumen de todos los Servicios Colegiales que se ofrecen 'y
de las diversas actividades que se generan desde la institucion.

Secretario del icomBA El orden en que se exponen los diferentes Servicios Colegia-
les no tiene relaciéon con su importancia, ni por la actividad
secretario@colegiomedicobadajoz.org colegial que genera. Es sencillamente en funcién de cémo

estan recogidos en la Guia Colegial.

DEPARTAMENTO DE COLEGIACIONES

Realiza la actividad de Altas y Bajas de Colegiados, pero debemos resefiar
ademas, la emisién de los Certificados de idoneidad, emitido en el idioma
solicitado por el colegiado, y que desde hace unos dias ha sufrido una
importante actualizacion, ya que mediante la implantacion de una platafor-
ma para la solicitud y emisién con firma digital se abrevia considerablemen-
te su plazo de obtencién. Junto a esta novedad continda en su méaxima
actividad, los Certificados de Colegiacién actualmente presentados con un
importante aporte de calidad, ya que los datos que se certifican se acom-
pafan del registro ministerial de la especialidad acreditada del colegiado
que hace la solicitud.

Para cualquier cuestion relacionada con este departamento debéis pone-
ros en contacto con Diia. Rosario Gonzélez, en rosario.gonzalez@colegiome-
dicobadajoz.org o en el teléfono 924.23.25.00 Ext. 1.

VENTANILLA UNICA

Con la entrada en vigor de la Ley 25/2009, de 22 de diciembre, de modifica- B B
cion de diversas leyes para su adaptacion a la Ley sobre el libre acceso a las

actividades de servicios que, en su articulo 5 dispuso la modificacién de la

Ley 2/1974, de 13 de febrero, sobre Colegios Profesionales, se procedié a la
implantacion en la web de nuestro Colegio el servicio de Ventanilla Unica, a
través de la cual se presenta el acceso para realizar cualquier tramite que
necesitéis, siendo la responsable de la misma Dfa. Araceli Matamoros .
(araceli.matamoros@colegiomedicobadajoz.org Telf: 924.23.25.00)

OFICINA DE EMPLEO ICOMBA
CONVENIOS DE COLABORACION En ella se recepcionan todas las ofertas de empleo que nos

CON VARIAS ENTIDADES llegan y tras realizar un anélisis previo de los requisitos exigidos
El icomBA ha establecido Convenios de y condiciones de contratacion y remuneracion, procedemos a la
Colaboracién con varias entidades que difusién entre los médicos colegiados cuyas caracteristicas
ofrecen condiciones mas beneficiosas profesionales se ajustan al perfil solicitado en las mismas,
en sus servicios y productos a médicos ayudando y apoyandolo en los tramites que necesite para su
colegiados. reinsercion laboral a nivel nacional y también internacional.




I SERVICIOS COLEGIALES

FUNDACION PATRONATO DE HUERFANOS Y PROTECCION SOCIAL DE MEDICOS PRINCIPE DE ASTURIAS

La Fundacion es la joya de la corona de este Colegio, porque ayuda a los mas necesitados, a los mas débiles y aqui se
demuestra el altruismo de nuestra profesién, de los colegiados, que al pagar una mdédica, yo diria una misera cuota
trimestral, sirve para ayudar a nuestros médicos mas necesitados, a los huérfanos de los compafieros que ya no estan

entre nosotros y todos conocemos algln caso cercano.

El Patronato tiene la misiéon de atender y dar respuesta, complementariamente al sistema publico, a LAS NECESIDADES
mas inmediatas y basicas de naturaleza social, educativa y de salud DE LOS COLEGIADOS Y SUS FAMILIAS, a través de
prestaciones, programas y servicios que les permitan afrontar de manera integral los posibles riesgos en materia social.
Son muchas las prestaciones y es necesario, es OBLIGATORIO que las conozcéis, que sepais donde va esa cuota:

1. Servicio de Atencién Social

Es un servicio de informacion, valoracion y orientacion
social del que puede disponer cualquier colegiado,
mediante una red de cobertura nacional compuesta por
profesionales de atencién social personalizada.

2. Prestaciones Asistenciales

Huérfano discapacitado
Ayuda econdémica mensual destinada a sufragar los
gastos derivados de una situacion de discapacidad.

Huérfano Mayor de 60 afios
Ayuda econdmica destinada a cubrir gastos personales.

Médico discapacitado

Ayuda econémica dirigida a paliar los costes originados
por presentar un grado de discapacidad reconocida
superior al 65% careciendo de los recursos econémicos

suficientes para atender las necesidades basicas de vida.

Médico Jubilado
Ayuda econémica mensual destinada a complementar los
ingresos durante la jubilacién de nuestros colegiados.

Viudedad o pareja de hecho
Ayuda econdmica mensual destinada a compensar la
carencia de ingresos de la unidad familiar por el falleci-

miento del médico colegiado, o del personal del Colegio.

Atencién temprana a hijos discapacitados/dependientes
de 0 a 11 afios.

Ayuda econdmica destinada al tratamiento de atencion
temprana para ninos (0-11 afos), que presentan necesi-
dades especiales, transitorias o permanentes, originadas
por deficiencias o alteraciones del desarrollo.

3. Prestaciones Educacionales

Prestacién educacional para menores de 21 afios
Ayuda econdmica de caracter mensual destinada a
cubrir gastos educacionales de los huérfanos menores
de 21 afos acogidos en la Fundacién.

Prérroga de Estudios al cumplir 21 afos
Ayuda econdmica destinada a prorrogar la cobertura
del coste de la educacién de los huérfanos protegidos
para la Fundacién hasta finalizar el curso.

Beca para Estudios Oficiales

Ayuda econdmica por curso académico, (3 cursos, 6 4
en el caso de carreras de 6 anos, destinada a contribuir
a los gastos por la realizacion de estudios oficiales.

Efpedicién de Titulos Oficiales
Ayuda econdmica destinada a cubrir los gastos de elfpe-
dicién del titulo oficial de estudios realizados.

4. Prestacién para la conciliacién de la vida personal,
familiar y profesional

Servicio de Teleasistencia Domiciliaria (TAD)

Ayuda econdmica para cubrir el coste.

Servicios de Atencién en el Domicilio (SAD)

Ayuda econdémica para cubrir el coste del servicio de
atencion en el propio domicilio de la persona depen-
diente, servicios de atencién a las necesidades del hogar
(limpieza, cocina y otros), o servicios destinados a cuida-
dos personales (atencion personal en la realizacién de
las actividades de la vida diaria) y prestado por profesio-
nales de entidades autorizadas y acreditadas.

Servicios de respiro

Ayuda econdmica para cubrir el coste de servicios de
apoyo y respiro destinados al cuidador familiar de perso-
nas dependientes. Para garantizar que el cuidador pueda
descansar y recuperarse del desgaste fisico y psicoldgi-
co. Estos servicios pueden ser el ingreso temporal de la
persona dependiente en una residencia, o la atencion
temporal a domicilio por parte de un cuidador profesio-
nal, por un periodo temporal malimo de 60 dias.

Ayuda Mensual a Residencia de Mayores

Ayuda econémica destinada a cubrir el coste que origi-
na la estancia en un centro residencial para personas
mayores en situaciéon de dependencia.

Ayuda para ingresos de Urgencia. Residencia Siglo [
Ayuda econdmica que cubre el coste que origina el ingre-
so con caracter urgente en una plaza disponible a tal fin en
la Residencia de la Siglo P2l (Residencia de la OMC).

El funcionario responsable de la tramitacién de estas
ayudas es D. Miguel Bngel Carvajal, con el que podras
contactar a través del correo miguel.carvajal@ colegio-
medicobadajoz.org o el teléfono [@24.23.25.00 EPt. 3.

5. Prestacion para la proteccién, promocién y preven-
cién de la salud del médico

Programa de Atencién Integral al Médico Enfermo (PAIME)
Ayuda econdmica para hacer frente a los gastos origina-
dos por el ingreso de aquellos COLEGIADOS que lo
necesiten, en un centro especializado para el tratamien-
to de enfermedad mental y/o conductas adictivas.

Con un teléfono (Mévil 630@66257) disponible las 24
horas del dia, y directo con el responsable del Progra-
ma, el Secretario General, Dr. Becerra Becerra.
Programa para Tratamiento y Rehabilitacién de Adicciones
Ayuda econdmica para servicios de atencién a la rehabilita-
cién y reinsercion prestados al COLEGIADO o A SUS HIJOS,
con problemas de drogodependencias, en un centro
privado autorizado y acreditado legalmente para ello.
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SERVICIOS COLEGIALES I

DEPARTAMENTO DE FORMACION MEDICA CONTINUADA

Desde este Colegio de Médicos de Badajoz siempre apostamos
por fomentar y favorecer las aquellas actividades encaminadas al
perfeccionamiento y formacién de sus colegiados, porque una de
nuestras prioridades es la FMC, y para ello realizamos multiples
actividades formativas desarrollandolas a través de nuestra
fundacion (FUNCOMEBA).

Durante 2015 se han desarrollado un total de 82 actividades
formativas, con una asistencia total de 3.960 colegiados, lo que
en principio indica una importante asistencia, en teoria han
pasado por nuestras sedes colegiales, todos nuestros colegiados,
pero la idea y el proyecto formativo de 2016, pasa por duplicar
este importante ndmero.

FUNCOMEBA

También y en la idea de favorecer el perfeccio-
namiento y formacion de nuestros colegiados,
y para facilitar la adquisicion de nuevos conoci-
mientos o actualizacion de los mismos a través
de estancias formativas, se convoca con carac-
ter anual, el Certamen Becas icomBA para la
Ampliacién de la Formacion.

Para ello estamos especialmente activos en gestionar la Acredita-
cion de Actividades Formativas, el Reconocimiento de Interés
Sanitario, y el Reconocimiento de Interés Cientifico para Activida-
des Formativas, de cuya tramitacioén es responsable D. Miguel
Angel Carvajal (email: miguel.carvajal@colegiomedicobada-
joz.org y telf. 924.23.25.00 Ext. 3)

Para una mejor adecuacion de los recursos, estas actividades se
coordinan desde la Vocalia de Formaciéon Médica Continuada, y
desde nuestra fundacion FUNCOMEBA, se trabaja directamente
para su desarrollo, con la asesoria externa de Differentvalue, que
genera la obtencién de financiacion externa con empresas del sector.

ICOMBA

ILUSTRE COLEGIO OFICIAL DE MEDICOS
DE LA PROVINCIA DE BADAJOZ

.\\\\’

N DEONT,OLOGICOS
PARA MEDICOS MIR
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Otra actividad exitosa entre nuestros colegiados, més concre-
tamente nuevos colegiados, es el Certamen icomBA de Casos
Clinicos y Deontolégicos para médicos MIR, que se convoca
cada ano. Entre todos los casos clinicos y deontolégicos
presentados y aceptados se seleccionan los ocho mejores
casos clinicos y los dos mejores casos deontoldgicos por el
Comité Cientifico, que en una jornada docente en el Salén de
Actos, se exponen y por votacion presencial se eligen los tres
premiados, dos para la modalidad de casos clinicos y un
premio para la modalidad de casos deontoldgicos, para
finalmente terminar el Dia de la Profesién Médica, conociendo
a los premiados y entregandoles sus premios. Este certamen
cada afio genera la publicaciéon de un exitoso libro donde se
recogen los veinticinco casos finalistas, que tiene gran acogida.

El Certamen de Fotografia icomBA tiene por

objetivo impulsar la creatividad y la expre- Otra actividad que cuenta con mas ediciones es el Concurso para el
sién artistica de los colegiados a través de la disefio de la Tarjeta de Navidad del icomBA, concurso de pintura y
imagen fotogréafica. Estd teniendo mucho disefo gréfico, en todas las modalidades, para los hij@s de los médi-
éxito, tanto en su seccién de fotografia cos colegiados (entre 5y 11 afos). La obra ganadora sirve como base
médica como en tema libre, y las fotografias para el disefio de la tarjeta de felicitacion navidefna del icomBA.
participantes se llevan en exposicidon Por dltimo, no olvidar nuestra nueva Aula de Idiomas icomBA, que
itinerante a los principales hospitales de las actualmente desarrolla en nuestras sedes de Badajoz y Mérida el Il
areas de salud, con una gran aceptacion por Curso del Aula de Portugués del icomBA, iniciado el pasado afio con
parte de los pacientes que acuden a los la colaboracién entre la Fundacién del Colegio de Médicos de Bada-
hospitales. joz (FUNCOMEBA) y la Academia LUSOFONA.
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ASESORIA JURIDICA

La Asesoria Juridica de nuestro Colegio, es un gran
logro para nuestros colegiados. Desde nuestra llegada a
este Colegio se potencié la idea de prestar asesora-
miento técnico en Derecho a nuestros colegiados, asi
como a los érganos de Gobierno del Colegio. Desde
2008, la integran los Letrados, José Luis Galache, Rafael
Gil y Héctor A. Galache Anddujar, con la participacion
activa y de canalizacion de todas las diligencias por
parte de Charo Bouza (924.23.25.00 Ext. 2 / secreta-
ria.asesoriajuridica@colegiomedicobadajoz.org)

Desde 2008 hasta 2014, se han aperturado 3458 expe-
dientes en todas las dreas y materias juridicas, lo que es
de vital importancia. Pero todavia més la constante y
permanente comunicacién via email con los colegiados
que lo solicitan, con ello se pretende ser operativos y
rapidos en dar solucién u opinidn de las cuestiones que
se plantean, con la finalidad de mantener una asistencia
permanente y sostenible de este importante servicio
colegial. Es de especial relevancia el apoyo, asistencia y
defensa juridica ofrecido a los médicos victimas de agre-
siones. A través del lema "Agresiones a Médicos,
tolerancia cero”, esta junta directiva ha creado una linea
de actuacién con una importante repercusion a nivel
nacional, siendo significativos sus logros y sus trabajos

en el Observatorio de Agresiones a Médicos de la OMC.

Todos los servicios que se prestan a los colegiados son
con arreglo al principio de buena fe y diligencia, de
acuerdo con nuestro leal saber y entender, intentando
ajustar la comparecencia en las dependencias colegiales
destinadas de la Asesoria Juridica, y siempre en funcién
de la propia dindmica del trabajo y de las necesidades
que surjan o que planteen los colegiados.

DIFUSION DE INFORMACION DE INTERES

Informacién puntual y actualizada de todos los temas que
puedan resultar de interés para los colegiados, a través de
su publicacién en nuestra pagina web, Facebook, twitter,
envio puntual de mailing masivos y la comunicacién direc-
ta con los 6rganos de gestidn, y con los diferentes vocales
que estan pendiente de las necesidades de los colegiados
que componen el amplio abanico de estas, de cuya
gestion y actualizacion se encarga D. Javier Rayo (javier.ra-
yo@colegiomedicobadajoz.org. Telf. 924.23.25.00)

La puesta a disposiciéon de las
instalaciones para los médicos
colegiados, las sociedades
cientificas y asociaciaciones de
pacientes, ha motivado la
celebracion de actividades

formativas y divulgativas.

I SERVICIOS COLEGIALES I

SEDES COLEGIALES

La puesta a disposicion de las instalaciones para los médi-
cos colegiados, las sociedades cientificas y asociaciones
de pacientes, ha motivado la celebracion de actividades
formativas y divulgativas. La equipacién con las Ultimas
tecnologias en soportes técnicos ha generado una mayor
demanda de éstas, y la total gratuidad de todas nuestras
instalaciones, si la peticion la realiza uno de nuestros médi-
cos colegiados, ha generado una enorme demanda.
Actualmente tenemos un gran indice de ocupacion, con
semanas, incluso con meses completos, con dificultades
para acomodar las peticiones que llegan. Peticiones que
son asignadas en funcién de necesidades formativas, de
aforo y por fecha de peticién.

Entre nuestras sedes colegiales estan la sede central de
Badajoz, que cuenta con Salén de Actos (Planta Baja/170
plazas), Aula Social (1* Planta/50 plazas), Sala de Juntas (2°
Planta/15 plazas.), Salén de Grado (2° Planta/27 plazas).
Esta Junta Directiva se comprometié en acercar el Colegio
a sus colegiados mas periféricos, y nuestras sedes periféri-
cas también tienen una enorme actividad, disponemos de
Sede en Mérida (Salén de Actos/100 plazas), Sede de Don
Benito (Salén de Actos/100 plazas) y la Sede de Zafra
(Salén de Actos/50 plazas).

Ademés tenemos durante todo el afo a disposicion de los
colegiados que lo soliciten apartamentos en las playas de
la Antilla y Valdelagrana, disponemos 4 apartamentos en
la playa de La Antilla (Huelva) y dos apartamentos en la
playa de Valdelagrana (Puerto de Santa Maria — Cédiz).

RECETAS PARA COLEGIADOS

Desde 2013, este Colegio ha sido pionero y ejemplo en
toda Espafa, por la implementacion de la plataforma en
nuestra pagina web, a través de la cual nuestros colegia-
dos pueden solicitar su Receta Médica Privada, en el
formato que se adecle mas a sus necesidades: pdf, forma-
to papel o archivo HTLM.

Ademas seguimos suministrando los talonarios de
prescripcion de productos estupefacientes y psicotropi-
cos, las Recetas de Estupefacientes a quienes por su activi-
dad profesional en el ambito privado asi lo precisen.
Ademas de tramitar la peticion, obtencion y envio de los
talonarios de Recetas Oficiales del SES para Médicos
Jubilados.
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SERVICIOS COLEGIALES

SEGUROS COLEGIALES

El icomBA tiene en la actualidad varios seguros contratados con A.M.A que tiene &mbito para todos sus colegiados, y
tiene grandes prestaciones con un caracter de gratuidad total. A resefar

Seguro Colectivo de Accidentes. ( Anual renovable )
Con estas caracteristicas, de fecha de inicio, el pasado
uno de noviembre de 2015y con |las prestaciones de
6.000 euros capital por Muerte ( excepto colegiados
mayores de 75 anos), de 6.000 euros capital Invalidez
(excepto colegiados mayores de 70 afios).

El icomBA tiene en la
actualidad varios seguros
contratados con A.M.A.,

que tienen ambito para todos
sus colegiados y prestaciones

completamente gratuitas.

FIESTAS ANUALES

Seguro Colectivo de Decesos.

Con validez desde el uno de octubre de 2015 con el que
estan asegurados todos nuestros colegiados, sin limite
de edad, ni periodos de carencia.

Entre las coberturas,ademas de las tradicionales en este
tipo de seguros, como prestaciéndel serviciofinebre de
enterramiento oincineracion a causa de fallecimiento,se

incluyen otras coberturas mas innovadoras, como la

repatriacion y transporte de fallecidos desde elextranjero.
Las caracteristicas y coberturas completas de esta pdliza
de seguro colectivo de decesos estan a tu disposicion
en la web del Colegio y en nuestra sede colegial y figura
un teléfono de asistencia 24 HORAS para la prestacion
de los servicios funebres. (91 572 82 62).

En el supuesto de que A.M.A. no hubiera podido
proporcionar la prestacién por causas ajenas a su volun-

tad, fuerza mayor o por haberse realizado el servicio a

través de otros medios distintos, la aseguradora queda
ré obligada, de forma subsidiaria, a satisfacer a los here-
deros legales del asegurado fallecido, la suma asegura-
da por un capital de 3.500 €.

Todos los afios, celebramos dos fiestas, con gran acogida entre los médicos colegiados, la Fiesta de los Reyes Magos,
que se celebra el dia 4 de enero, en el Palacio de Congresos de Badajoz, donde hijos y nietos de colegiados pueden
recoger regalos de manos de sus Majestades los Reyes Magos de Oriente, y donde es emocionante ver familias comple-
tas de médicos, varias generaciones juntas y como muchos de nuestros futuros colegiados ya estan con nosotros, en su

casa el Colegio de médicos.

También celebramos el Dia de la Profesiéon Médica, a finales de junio, igualmente en el Palacio de Congresos de Bada-
joz, es una jornada de confraternizacién de la profesion médica, en la que se homenajea a los colegiados distinguidos
con diferentes reconocimientos, Medalla de Oro, Medalla al Mérito Colegial, Médico Honorifico con entrega de la insig-
nia de oro de esta Colegio, y la entrega de la insignia de Plata a los nuevos Médicos colegiados.

1 E O .
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ACTIVIDADES T COLEGIALES

Toda la Actividad del icomBA

El icomBA rinde homenaje al Dr. Garcia Blanco

16 de septiembre.- El Ilustre Colegio de Médicos de Badajoz rindié un merecido reconocimiento por su tra-

yectoria profesional.

El Dr. Garcia Blanco, junto con el presidente del icomBA.

Taller de Insulinaciéon Basica

Nuestra sede de Mérida.

21y 23 de septiembre.- Organizado por la funda-
cién del Colegio (FUNCOMEBA), fue impartido
por la Dra. Beatriz Galvén Diaz y la Dra. Ana Ma-
ria Lépez Navia.

“Guia para el diagnéstico y
tratamiento de las cefaleas”

30 de septiembre.- La presentacién de esta guia fue coordi-
nada por el Dr. Casado Naranjo, jefe de la Seccién de Neu-
rologia del Hospital San Pedro de Alcantara de Céaceres, y
patrocinada por FUNDESALUD. Esta realizada con un enfo-
que multidisciplinar por un grupo de médicos de Atencion
Primaria y neurélogos extremefos.

Optimizacion del tratamiento médico en
patologia cardiaca crénica para médicos de A.P.

El 22, 24 y 29 de septiembre en la sede colegial de Mérida,
y el 6, 8 y 13 de octubre en nuestra sede de Don Benito, se
ha celebrado este Curso-taller impartido por cardidlogos y
médicos de familia, orientado a la insuficiencia cardiaca, la
fibrilacién auricular y la cardiopatia isquémica.
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ACTIVIDADES COLEGIALES

Dia Mundial de la Fisioterapia 2015 “Desarrollando el potencial”

8deoctubre.- Lajornada consté de tres conferencias: “Fisioterapiay discapacidad: Presente y Futuro”, “Fisioterapia en Aten-

cion Primaria. Un reto en Accesibilidad y Resolucion” y “Desarrollo del Potencial en Fisioterapia. Avance en los tltimos afios™.

Jornada de divulgacién que tenia
por titulo “Desarrollando el poten-
cial”. Recibimos con gran satisfac-
cién al colectivo de fisioterapeutas
en nuestra casa, encabezados por
el presidente del Consejo General
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de Fisioterapeutas D. Miguel Villa-
faina Mufioz y su presidente regio-
nal, D. Juan José Jiménez Merino.
Presidié la jornada el Alcalde de
Badajoz, D. Fco. Javier Fragoso y
el Director Gerente del SES, Dr. D.

—~—— N

§

Foto arriba: El alcalde de Badajoz, Francisco Javier Fragoso, firma el Libro
de visitas del icomBA. Foto derecha: Cartel presentacién del Dia Mundial
de la Fisioterapia 2015, con motivo de la celebracién de las tres ponencias
celebradas el 8 de octubre en el llustre Colegio de Médicos de la Provincia

de Badajoz.
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Ceciliano Franco. Estaban presen-
tes también los Presidentes del Co-
legio de Farmacéuticos de Badajoz
(D. Cecilio Venegas) y su homdlogo
del Colegio de Enfermeria (D. Car-
los Tardio).

dia mundial de la

FISIOTERAPIA

“Desarrollando el Potencial”
1* Ponencia:
“Ficterapia y Discapacidad: Presente y Futuro™

2" Ponencia:

“Fisioterapia en Atencién Primaria. Un Reto en Accesibilidad y Reschucién”
3* Ponencia:

“Desarroilo del Potencial en Fisioterapia. Avance en los (itimos afos™
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XXIl Congreso de
Derecho Sanitario

15-18 de octubre.- Un afio més el
icomBA volvié a Madrid y participd
en el Congreso de Derecho Sanita-
rio. El libro “Medicamentos, Drogas
y Trafico” fue presentado por nues-
tro presidente. Con un stand propio
en el congreso, se repartieron mas
de 300 ejemplares entre autorida-
des y congresistas.

El letrado D. Rafael Gil Nieto, expu-
so la ponencia “Verdadero alcance
del nuevo apartado 6 del articulo 9
de la ley 41/2002".

El Dr. Mariano Casado Blanco pre-
sentd su libro “Valoraciéon Médico Le-
gal de la Documentacién Sanitaria”.

Presentacidon del Libro del

"Cancer de mama en la

mujer joven y preservacion
de la fertilidad”

29 de octubre.- Contamos con la
presencia del Prof. Rogelio Garri-
do Teruel (Catedréatico de Gineco-
logia de la Universidad de Sevilla);
del Dr. José Antonio Dominguez
Arroyo (Director Médico del Insti-
tuto Extremeno de Reproduccion
Asistida); y del Prof. Santiago Al-
varez Miguel (Catedratico de Bio-
logia Celular de la Universidad de
Extremadura).

ACTIVIDADES COLEGIALES

Curso”Transplante de
Organos”

20-23 de octubre.- Organizado por
la Escuela de Ciencias de la Salud y
de la Atencién Social en colabora-
cién con el icomBA. Durante estas
jornadas se realizd una actualiza-
cion de los diferentes programas
de trasplante existentes en Extre-
madura, con la intervencién de los
diferentes servicios implicados en
ellos; también se trataron otros tras-
plantes que actualmente no se lle-
van a cabo en nuestra comunidad.

Dr. Mariano Casado “Valoracion
Médico - Legal de la
Documentacion Sanitaria”

11 de noviembre.- El autor estuvo acompanado por
la Dra. Diia. Maria Castellano (Catedratica de Medi-
cina Legal y forense de la Universidad de Alcald) que
presentd el libro; por D. Ricardo de Lorenzo y Monte-
ro (Presidente de la Asociacion Espanola de Derecho
Sanitario) que hizo una semblanza del autor; y por el
Dr. Hidalgo (presidente del icomBA) que realizo lain-
troduccion del acto.

El saléon de actos del Colegio de Médicos se
quedd pequefio ante la gran cantidad de profe-
sionales y companeros del autor, tanto de su en-
torno médico y universitario, como del derecho
y la abogacia.
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ACTIVIDADES COLEGIALES

Tratamiento de la Jornada “Fibrosis Pulmonar Idiopatica”

Fisura Anal 11 de noviembre.- Los objetivos de esta jornada eran poner en valor
el diagnostico y tratamiento precoz en la FPI: una enfermedad poco

5 de noviembre.- Contamos con una conocida y grave, donde el diagnéstico precoz es clave. Dirigida a

conferencia en el Aula Social del icom- médicos de Atencién Primaria y también la formacién de Neumélo-

BA del Dr. D. José Luis Jiménez Redon- gos de referencia en cada una de las Areas.

do, cirujano del Servicio de Cirugia Ge-

neral y Aparato Digestivo del Complejo A la inauguracién de la misma asistié el Gerente del Area de Salud

Hospitalario Universitario de Badajoz, y de Badajoz, Dr. Villa Minguez y nuestro colegio estuvo representa-

especialista en esta patologia. do por el secretario general, Dr. Becerra Becerra.

Jornada de seguridad del paciente y calidad asistencial de la
Fundacién MAPFRE

YoMk s

12 de noviembre.-El Dr. D. José Maria Vergeles, Consejero de
Sanidad y Politicas Sociales, presidid la jornada, acompafiado de

D. Antonio Guzman, Director de Area de Promocién de la Salud
de la Fundacién MAPFRE y de nuestro presidente colegial.

La conferencia inaugural corrié a cargo de D. Ricardo de Lo-
renzo y Montero sobre “Mitos y miedos del Consentimiento
Informado”. Moderé la conferencia la Dra. Diia. Carmen H.
de Larramendi.

La mesa redonda sobre "El contexto de las politicas y estra-
tegias en Seguridad del Paciente” estuvo moderada por el
Dr. Jests M?. Aranaz Andrés y conté con las ponencias:

"Estrategia Nacional y Autonémica de Seguridad del Pa-
ciente” a cargo de la Dra. Maria Yolanda Anes del Amo.

“Errar es humano: Mitigando el error médico” por la Dra.
Maria Joao Lage.

“"Enfoque de la Seguridad del Paciente en la Comunidad
de Madrid"” a cargo del Dr. Alberto Pardo Hernandez.

e ' 1
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ACTIVIDADES COLEGIALES

Pleno JD Extraordinario con la asistencia del Sr. Consejero de
Sanidad de la Junta de Extremadura.

18 de noviembre.- El Consejero de Sanidad, D. José Maria Vergeles, acompaiiado del Director Gerente del SES, D. Ceciliano
Franco, y por el Director General de Asistencia Sanitaria, Vicente Alonso, visitaron nuestra sede para tener un encuentro con

la junta directiva colegial y exponer sus lineas de gobierno de la sanidad extremeiia y recibir nuestras aportaciones.

Tras la reunién se pasé al Salén de Actos para hacer un acto
colegial con diversos objetivos de entrega a los colegiados:

—  La nueva edicién del Libro de Casos Clinicos del
ultimo certamen.

— Los Diplomas del Curso Rayos X, con la presencia
de su director, el profesor Juan José Pefia Bernal,
catedréatico jubilado del Departamento de Fisica
Médica de la Facultad de Medicina de la UEx.

—1 La entrega de las insignias de los Médicos
Colegiados Honorificos.

La entrega de las insignias de los Nuevos Colegiados.

Dr. Juan José Pjﬁa Bernal con nuestro
presidente, Dr Hidalgo.
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ACTIVIDADES COLEGIALES

Jornada Transfronterizas Hispano - Lusas de Hematologia

20 de noviembre.- La Asociacion Oncoldogica Extremeiia (AOEXx) junto con la Associacao Oncolégica do Alentejo
(AOAL) organizaron esta Jornada, enfocadas a pacientes y familiares asi como a los profesionales.

Al acto inaugural acudié el Director Ge-
rente del SES, Dr. D. Ceciliano Franco;
D. José Robalo, Presidente da Adminis-
tracdo Regional de Salde do Alentejo
(ARSA); D. Antonio M? Avila, concejal de
sanidad del ayuntamiento de Badajoz; D?
Virginia Borrallo, vicepresidenta de la Di-
putacién de Badajoz; D* Maria T Horta,
presidenta Associagao Oncoldgica do
Alentejo y D. Ramén Frexes, del labora-
torio Janssen lberia.

Las jornadas celebradas estuvieron dedi-
cadas a diferentes patologias tumorales
de origen hematoldgico y al trasplante
de médula ésea.
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JULIO 2015

B Autas B Basas

I FALLECIDOS

Espejo Ecija Maria Rosa 06/06/06913 Lda. Medicina
Gomez Santana M? Del Carmen 06/41/15449 M. Familiar y Comunitaria
Gimeno Montes David 06/45/05650 Psiquiatria

Pina Alcantara Yasmin P. 06/43/06531 Medicina Intensiva
Garcia Santos Esther Pilar 06/13/04955 Cirugia General y Ap. Digestivo

Rodrigues Kemper Janaina 06/06/06914 Lda. Medicina
Marroyo Laso José 06/08/39244 Ldo. Medicina

Miranda Matilla Rosa M? 06/06/06915 Radiodignostico
Diaz Alvarez Raquel 06/06/06330 M. Familiar y Comunitaria

Robles Barraza Carlos E. 06/11/09005 Oncologia Médica
Diaz Sanchez Norma B. 06/28/58726 Otorrinolaring

Beneitez Moralejo M? Belén Traslado a Caceres
Hidalgo-Barquero Suarez de Venegas Julio Cese Ejercicio
Pareja Lopez Angel Traslado a Mélaga

Cerqueira Sanchez Mercedes Fallecimiento

>
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O
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O
N
=

Correia Nunes Francisco M. 06/06/06916 Ldo. Medicina
Lopez Jurado M? Teresa 06/06/06917 Lda. Medicina
Sosa Borrero Cristina 06/06/06198 Lda. Medicina
Chacén Serrato Mercedes 06/29/09901 Medicina Interna

Diaz Cotano Gabriel A. Jubilacion
Blazicevic Nicolas Traslado A Extranjero
Gomez Fernandez Noelia Traslado A Madrid

Guzman Caro Guadalupe I. Cese Ejercicio

El llustre Colegio Oficial de Médicos de Badajoz expresa su mas sentido
pésame a las familias y amigos de los colegiados fallecidos

MEDICOS DE BADAJOZ



SEPTIEMBRE 2015

Chacdn Serrato

Montero De Ahumada

Mercedes

M? Luisa

06/29/09901

COLEGIACION

Medicina Interna

Traslado a Jaen

Garcia Santos

Esther Pilar

Traslado a Ciudad Real

Cavaco Colacgo

Isidro

Cese Ejercicio

Ollero Ortiz

Angela

Traslado a Mélaga

Barranca Escobar

Mario

Cese Ejercicio

Pérez Viegas

Ana

Traslado a Céaceres

Garcia Salguero

Pérez Tercero

Ana

Antonio

Traslado a Mélaga

Fallecimiento

Ferndndez Cavada Caloca

José Pablo

OCTUBRE 2015

Funcia De La Torre

lliana

06/06/06919

Fallecimiento

Graduada Medicina

Céaceres Becerra

Luis Eduardo

06/06/06003

Obstetricia y Ginecologia

Martin-Romo Capilla

Julia

06/28/50393

Hematologia y Hematologia

Dominguez Domingo

M? Angeles

06/08/49538

Geriatria

Ortegon Alcaide

Sergio

06/41/13944

Hematologia y Hemoterapia

Aranguren Rodriguez

Diego Fernando

06/06/06242

Ldo. Medicina

Munoz Garrido

Jesus Angel

06/06/06642

Ldo. Medicina

Beltran Bastida

Ali Abeid

Carlos Andrés

Abdeyalil

06/06/06920

Ldo. Medicina

Cese Colegial

Beltran Castafo

Rocio

Traslado a Madrid

Meza Caballero

Maria Eva

Traslado a Madrid

Miguel Garcia

Juan Manuel

Traslado a Céaceres

Cardoso Lima, Da Costa Pereira

Tiago

Traslado a Extranjero

Cabarnes Andrés

José Alberto

Cese Colegial

Martinez Lépez-Coterilla

M? Jesus

Cese Colegial

Espinosa Garcia

Maria José

NOVIEMBRE 2015

Torres Solis

Ignacio

06/06/05939

Cese Colegial

Psiquiatria

Benitez Fuentes

Javier D.

06/06/06921

Ldo. Medicina

Schmitt Breitkreitz

Gustavo A.

06/08/45200

M. Familiar y Comunitaria

Lorenzo Machado

Roilan

06/06/06922

Ldo. Medicina

Azcariz Bertran

M? José

06/06/06923

Lda. Medicina

M? Del Carmen

Escobar Garcia Fallecimiento
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Dr. Miguel Angel Gémez Bravo

Jefe de la Unidad de Trasplante Hepatico del Hospital Virgen del Rocio

Los programas de
trasplante hepatico
en nuestro pais
nacieron bien y han
crecido generando un
modelo de trabajo en

equipo, que Integran a

muchos especialistas
con la finalidad

de dar respuesta

a los pacientes

con enfermedades
hepaticas terminales.

MEDICOS DE BADAJOZ

“El cirujano del siglo XXI debe incorporarse al ambito
de la investigacion y ser capaz de adaptarse a las
nuevas tecnologias”

Su prestigio como cirujano esta ala par de suamabilidad, simpatiay
sencillez en el trato. Al frente de la Unidad de Trasplante Hepatico
del Hospital Virgen del Rocio de Sevilla, se ha convertido en toda
una referencia en el dmbito nacional en este campo. Perteneciente
ala IX Promocidn de la Facultad de Medicina de Badajoz, atendid
con agrado las preguntas de Médicos de Badajoz para dar repaso
a su etapa en la capital pacense y conocer su visién sobre el
estado actual de los trasplantes hepaticos en Espana.

¢Mantiene relaciéon con Extremadura?

iSin duda! Extremadura sigue siendo la tierra donde naci, donde
surgieron mis primeros deseos por la medicina y donde me
converti en médico. Aunque puedo decir que Andalucia forma
parte de mi vida actualmente, los lazos familiares son los que
hacen que nunca olvide la tierra extremena.

¢Qué recuerdos tiene de su paso por la Facultad de Medicina
de la Uex?

El periodo entre 1981-1987 marcé una etapa importante de
mi vida, comenzé con la ilusion de un universitario novato que
dedicaba muchas horas al estudio, descubri nuevos amigos y
amigas que lo serén para toda la vida y méas tarde esta facultad
es la que me aporté la ilusién por la cirugia de mano de maestros
que ejercian esta profesién en esta mi tierra.

¢Coémo ve los programas de trasplantes hepatico en Espana?
Los programas de trasplante hepatico en nuestro pais nacieron
bienyhan crecido generando un modelo de trabajo en equipo, que
integran a muchos especialistas con la finalidad de dar respuesta
a los pacientes con enfermedades hepaticas terminales. Este
modelo ha hecho que Espafia continde consolidando el liderazgo
en Trasplante Hepéatico gracias a sus magnificos programas,
con profesionales bien formados, que permiten con la intensa
actividad, dar respuesta a la poblacién espafola aportando un
gran nivel técnico y buenos resultados.

Y el programa de Extremadura?

El programa extremefo de trasplante hepatico se generd para
mejorar la accesibilidad de su pueblo a este procedimiento y
para ello fue necesario el impulso y la ilusién de un grupo de
cirujanos extremefios que junto al equipo directivo creyeron
en este proyecto necesario para Extremadura. Actualmente es
un programa consolidado, con una actividad importante y con
profesionales de gran calidad humana, muy bien formados e
integrados en la sociedad de trasplante de nuestro pais.

De la mano de la apertura del programa de trasplante hepatico se
ha desarrollado una unidad de referencia en cirugia hepato-bilio
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pancreatica en la comunidad, que da una respuesta de calidad a la necesidades de los
extremenos en las enfermedades del higado , pancreas y vias biliares.

¢Cuales son las perspectivas de futuro en el trasplante hepatico?

La constante disparidad entre oferta y demanda de érganos destinados a trasplante nos
lleva a explorar nuevas formas de resolver el problema de las listas de espera, es por ello
que las nuevas formas de donar, donacién de vivo , particién hepatica,.. constituiran el
futuro de la donacién y del trasplante a medio plazo en nuestro pais.

El desarrollo de nuevos modelos de generacién de injertos basados en terapia celular
o en modelos animales (xenotrasplantes) podran lograr al equilibro entre personas que
esperan un 6rgano e los injertos disponibles.

¢Como le influye en el resto de su labor profesional (e incluso en su vida personal) ser
un cirujano de trasplantes?

La formacidn exigida a un cirujano de trasplante marcara no solo la etapa de formacién,
donde el amplio conocimiento exigido, el compromiso con los pacientes y la dedicacién
influirdn en la vida personal y familiar.

En mi caso, la cirugia y el trasplante hepéatico nos ha llevado a toda la familia a residir a
Sevilla, donde desde hace 21 afios me dedico a la cirugia hepato bilio pancreética y al
trasplante hepatico.

Ser cirujano de una Unidad de trasplante con intensa actividad exige ser organizado en el
dia a dia, estar preparado en cada momento para interrumpir lo que estabas haciendo y
mantenerte en constante formacion. De igual forma la cirugia me ha dado la oportunidad
de viajar por el mundo, para aprender de los demas, compartir y comunicar las experiencias
de la unidad que dirijo y poner en practica las innovaciones que la sociedad nos exige,
siendo consciente, que para que esto funcione, es necesario que la familia te apoye y estar
rodeado de un equipo humano comprometido.

¢Qué le diria a las nuevas generaciones de cirujanos que empiezan ahora su formacién?
El modelo de formacién de especialistas de nuestro pais exige un duro y sacrificado
entrenamiento que permite generar especialistas con muy buenas habilidades técnicas,
pero el cirujano del siglo XXI debe incorporarse al &mbito de la investigacidon, ser capaz
de adaptarse a las nuevas tecnologias , al trabajo en equipo y a los nuevos retos que le
impondra la sociedad y los pacientes, sin olvidar los valores principales de la vida “humildad
y el compromiso con los pacientes”

¢{Qué avances médicos de las ultimas décadas considera mas importantes para su
ejercicio profesional?

Los avances tecnoldgicos han permitido generar vias de abordaje quirdrgica con

minima invasién a través de la laparoscopia, aun mejorada con la cirugia
robética. En el ambito del trasplante de d6rganos las mejoras en la
terapia inmunosupresora, los nuevos antimcrobianos y los recientes
antivirales han permitido mejorar las tasas de supervivencia de los
pacientes trasplantados y alcanzar resultados de supervivencias
impensables hace afios. Y en el &mbito de la cirugia Hepato
Bllio Pancreatica, las mejoras en los métodos diagndsticos
han permitido enfrentarnos con mayor seguridad a o .
procedimientos complejos como es el caso de la Los avances tecnologlcos

biparticion hepatica. han permitido generar
vias de abordaje

quirurgica con

minima invasion a través

de la laparoscopia.
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Dr. Gonzalo Correa Gonzalez

En primer lugar, hablemos de su especialidad.

La especialidad de Medicina de la Educacién Fisica

Medicina de la Educacion Fisica
y el Deporte

En Médicos de Badajoz
nos adentramos en una
especialidad en clara
expansion de la mano
de un joven médico,
Gonzalo Correa,
miembro de la Sociedad
Espanola de Medicina
del Deporte (SEMED) y
ejerciendo su actividad
profesional en la
ciduad de Badajoz,
mas concretamente

en Premap Seguridad
y Salud y en
Traumasports GH.
Conoceremos sus
competencias y sus
beneficios para los
deportistas de élite y la
poblacion en general.

MEDICOS DE BADAJOZ

y el Deporte es una especialidad médica via MIR en
régimen de alumnado, cuyo programa se elaboré por
la comisidn nacional de la especialidad y quedd apro-
bado por la Secretaria de Estado de Universidades e
Investigacion del Ministerio de Educacién y Ciencia
por resolucién de fecha 25 abril de 1996.

Actualmente se esta trabajando para su inclusién in-
trahospitalaria igualandose asi al resto de especiali-
dades médicas via MIR.

¢Qué competencias tiene un médico del deporte?

El médico del deporte no sélo es el médico que viaja con los
equipos profesionales y “salta” al campo cuando hay una lesion
deportiva...el médico del deporte es el facultativo que posee los
conocimientos especificos de las ciencias médicas en relacién con
la Educacién Fisica y el Deporte.

Conoce las lesiones que se producen durante la practica de ac-
tividad fisica y su tratamiento. Es capaz de evaluar la aptitud de-
portiva a través de la realizacién de reconocimientos médicos
especificos.

Contribuye a la mejora del rendimiento del deportista mediante
la valoracién fisiolégica en el laboratorio, control de parametros
analiticos, nutricién y ayudas ergogénicas. Defiende el deporte
limpio e informa al deportista de los riesgos para su salud deriva-
dos del consumo de sustancias dopantes.

Utiliza la prescripcion de ejercicio fisico como herramienta pre-
ventiva y estrategia terapéutica ante enfermedades crénicas que
afectan a la sociedad actual.

Por tanto el médico del deporte tiene un amplio campo de ac-
tuacioén, es util para los deportistas de alto rendimiento y lo mas
importante y desconocido, para ayudar a la poblacién en general.

¢Coémo se encuentra la especialidad de la Medicina del
Deporte en Extremadura?

Actualmente no disponemos de érgano de representacién auto-
ndémico, pero si a nivel estatal: la Sociedad Espafiola de Medicina
del Deporte (SEMED).

Pertenecemos a una especialidad minoritaria aunque cada vez
mas demandada dado el auge de la practica deportiva entre la
poblacion.

Somos seis o siete especialistas en la provincia de Badajoz.

¢Considera necesario que los deportistas pasen
reconocimientos médicos para la practica deportiva?

Este es uno de los objetivos prioritarios que tiene la especiali-
dad, establecer un régimen de reconocimientos médicos, que
cumpla con unos requisitos adecuados en cuanto a la calidad en
la atencién.

Es una herramienta preventiva de primer orden para evitar lesio-
nes, aconsejar buenas practicas a los deportistas y evitar la temi-



da y por desgracia, cada vez mas frecuente, muerte subita. Aporta valores
anadidos a la relacion médico-paciente/deportista.
La SEMED y el Consejo Superior de Deportes ya publicaron en el afo 2012
un documento de consenso que marca las directrices de este acto médico.
En él se recoge que el contenido minimo debe ser:

- Cumplimentacién de cuestionario médico que recoja antecedentes
personales, familiares y deportivos del sujeto.

Antropometria basica (peso y talla).

Medida de presion arterial.

Electrocardiograma de reposo de 12 derivaciones.

Exploracién fisica dirigida.

111

En este sentido los médicos del deporte solicitamos que se actle con
la maxima responsabilidad evitando convertir este acto en un tramite
burocratico.

Anteriormente hablé de la valoracién fisiolégica de los deportistas

en el laboratorio... ;Pueden estas pruebas estar supervisadas por
personal no médico? ;Pueden realizarse en centros no sanitarios como
gimnasios o salas de entrenamiento?

En relacién a esta cuestién, la Organizacion Médica Colegial y la SEMED han
realizado varios comunicados informando que una prueba de esfuerzo bien
con analisis de gases espirados bien convencional, es una PRUEBA DIAG-
NOSTICA y como tal, debe ser realizada por un médico segin lo recogido
en la ley 44/2003 de 21 de noviembre, de ordenacién de las profesiones sa-
nitarias, que establece en su articulo 6, 2° que el diagndstico es competencia
del Licenciado en Medicina.

Queda claro por tanto que es competencia Unica de los facultativos y deben
realizarse en clinicas autorizadas que figuren en el registro correspondiente
y cumplan con lo establecido en la ley a tal efecto.

Hay que educar a
la sociedad para

no plantearse

retos deportivos
altamente
exigentes sin
supervision médica.

MEDICOS DE BADAJOZ
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¢Considera las modalidades deportivas de “moda” como el running, ciclismo de
carretera, mountain bike, triatlén, etc... saludables? Son cada vez maés frecuentes las
alarmantes noticias de fallecimientos en carreras populares...

En cuanto a la primera cuestién solemos partir de la premisa errénea de que el deporte
es salud, pero sdélo es asi cuando se realiza siguiendo unas indicaciones especificas en
cuanto al volumen (duracién del entrenamiento), intensidad y frecuencia (nimero de se-
siones semanales).

Por tanto el “problema” no esta en la modalidad deportiva escogida, sino en cémo el sujeto
la realiza y si es conveniente para él teniendo en cuenta sus antecedentes personales.

Lo ideal seria en primer lugar acudir al Médico del Deporte para establecer la prescripcion
adecuada y en segundo lugar contar con la supervision de un profesional del ambito depor-
tivo (Graduado CAFYD) para la realizacién.

En cuanto a la segunda pregunta, hay que educar deportivamente a la sociedad para que
comprendan que no se pueden plantear retos altamente exigentes como recorrer medias
maratones o maratones si su entrenamiento deportivo no es suficiente, progresivo y bajo
supervision médica. Hay que transmitir que no somos igual de capaces cuando tenemos 20
afos que con 40 o 50 afios y nuestro organismo no responde igual a esfuerzos extenuantes.

En cuanto a la poblacién en general, ;entiende que la sociedad es consciente de los
beneficios en materia de prevencién por parte de su especialidad?

Sin lugar a dudas la poblacién no es consciente de los beneficios que
puede aportar la especialidad...porque al no estar dentro de los
hospitales publicos no nos conocen, no saben a qué nos dedica-

mos, ni en lo que les podemos ayudar.

En otros paises de la Unién Europea como Reino Unido, si

existen unidades de medicina deportiva dedicadas a ayu-

dar a la poblacién. En esa linea deberia ir en mi opinién,
nuestra sanidad.

¢Qué importancia le daria a la prescripcion de
ejercicio fisico en el tratamiento de enfermedades
@ como pueden ser la diabetes, la hipertensién o
diversas cardiopatias?

La prescripcion de ejercicio fisico es muy importante para
la prevencién y tratamiento de la mayor parte de las en-
fermedades crénicas que afectan a la sociedad actual. Se
trata de un arma terapéutica mas de la que dispone el pro-
fesional de la Medicina. La prescripcién es un acto médico
que requiere un diagndstico previo, planificar un tratamiento

global dentro del cual, el ejercicio fisico, es una parte y efectuar un
control y seguimiento de los pacientes. El prescriptor de ejercicio fisico
debe de ser un médico con conocimientos especificos en la materia, al igual
que quien trata una cardiopatia o un glaucoma. Por lo tanto, los médicos del
deporte son los que deben de realizar estos tratamientos.
No considero suficiente recomendar a un paciente dislipémico que camine para
disminuir sus niveles de colesterol, habria que indicarle cuanto tiempo, a qué inten-
sidad de frecuencia cardiaca y cuantas veces a la semana por ejemplo...

En este sentido los médicos del deporte queremos colaborar con el resto de es-
pecialidades ayudandoles en la prescripcidn de ejercicio para mejorar la eficacia
de los tratamientos a los pacientes. Somos conscientes de que la medicina ac-
tual debe ser multidisciplinar y debemos formar parte de estos equipos.
Finalmente, quiero agradecer al ICOMBA la oportunidad de dar a conocer la
especialidad y aprovecho para desearos a todos compafieros, felices fiestas.



Eficacia de memantina en el tratamiento de
fibromialgia durante 6 meses de seguimiento

Olivan-Blazquez B, Herrera-Mercadal P, Puebla-Guedea M, et al. Efficacy of
memantine in the treatment of fibromyalgia: A double-blind, randomised,
controlled trial with 6-month follow-up. Pain. 2014 Dec;155(12):2517-25.

Maria Redondo Fernandez

Programa COM Badajoz de
Formacién GRADE.

A) OBJETIVO

Evaluar en un corto tiempo de seguimiento de 6
meses el efecto en el umbral y percepcién del do-
lor de memantina en 31 personas diagnosticadas
de fibromialgia frente a 32 similares con placebo.
Simultdneamente, evaluar su eficacia en el trata-
miento de otros sintomas de la fibromialgia, como
la funcién cognitiva, estado de salud, impresién cli-
nica global, ansiedad, depresidén y calidad de vida

B) TIPO DE ESTUDIO
El disefio es de un estudio aleatorizado y controla-
do (con placebo).

C) POBLACION ESTUDIADA Y CRITERIOS DE IN-

CLUSION Y EXCLUSION

1° Criterios de inclusién:
Edad entre 18 y 65 afos con capacidad de
comprender la lengua espafiola, con un diag-
néstico de fibromialgia por un especialista
en reumatologia de acuerdo con los criterios
diagndsticos del American College of Rheu-
matology (ACR 1990).

2° Criterios de exclusién:
1) Estar en tratamiento farmacoldgico para fi-
bromialgia, porque para esto habria que inte-
rrumpir dicho tratamiento y pasar por un pe-
riodo de lavado de 1 semana para minimizar la
influencia de la medicacién sobre las medidas
de imagen cerebral, teniendo en cuenta que
durante esta semana, los pacientes podrian to-
mar pequefas dosis de analgésicos tales como
tramadol (100 mg) o paracetamol (325 mg) si
es necesario, pero sélo esporadicamente para
minimizar la influencia de la medicacién en las
imagenes cerebrales.

2) b) estar en tratamiento con memantina o
haberla utilizado durante el 1 ano antes del
inicio.

3) Diagndstico de un trastorno psiquiatrico
del eje | (demencia, alcohol y / o abuso de
sustancias / dependencia, o la esquizofre-

GRADETECA

Resumen Grade Del
Ensayo Clinico

Médico Unidad del Dolor Hospital de
Badajoz; Abril 2015.

nia), utilizando la Entrevista Clinica Estructu-
rada para el DSM-IV (SCID-), ante el riesgo
de que podrian obstaculizar la adhesion al
protocolo.

4) Hipersensbilidad, intolerancia o interac-
ciones en relacién al principio activo y/o ex-
cipiente.

5) Embarazo o lactancia.

3° Caracteristicas de los pacientes en el inicio:
No hubo diferencias en las caracteristicas so-
ciodemograficas y clinicas, tal como se resu-
me en la tabla 1.

D) RESULTADOS

Umbral de dolor en mm Hg con esfingomanémetro:
A los 6 meses, la media en el grupo de memantina
fue 115,81 (DE 16,68) frente a 89,68 (DE 30,84) en
el grupo de placebo, Diferencia de medias -26,13
(-38,68 a -13,58), y d de Cohen -1,1 (-1,63 a -0,57),
cuyo tamafo del efecto es de mediano-grande, se-
gun recomienda interpretar Cohen.

Percepcion del dolor en cm con una Escala Visual
Analdgica de 10 cm: A los 6 meses, la media en el
grupo de memantina fue 4,87 (DE 1,45) frente a
7,01 (DE 1,53) en el grupo de placebo; Diferencia
de medias 2,14 (1,39 a 2,89), y d de Cohen 1,44
(0,93 a 1,94), cuyo tamafo de efecto es grande, se-
gun recomienda interpretar Cohen.

Puntuaciones en las escalas y cuestionarios: Salvo
en la Subescala HADS-Ansiedad, en todas las de-
mas se encontraron diferencias estadisticamente
significativas a favor del grupo de memantina.

Todas las diferencias de medias y los tamanos de
los efectos al final de los meses 1, 3y 6, las mostra-
mos en detalle en |a tabla 2.

En cuanto a los efectos adversos, en los 6 meses

que duré el ensayo, las diferencias entre los grupos
no alcanzaron la significacién estadistica.
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I GRADETECA I

E) CALIDAD DEL ESTUDIO (VALIDEZ DE LA
EVIDENCIA)

Sistema GRADE: Calidad de la evidencia ALTA-MO-
DERADA .Justificamos la rebaja porque el tamafo de
la muestra y el tiempo de seguimiento son pequefios,
por lo que los resultados no pueden extrapolarse a
poblaciones méas grandes ni a tiempos de seguimien-
to mas extensos.

F) CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
Memantina en 31 pacientes diagnosticadas de fibro-
mialgia ha mostrado mejores resultados en el umbral
y percepcién del dolor que 32 pacientes similares
con placebo. Se encontraron diferencias estadisti-
camente significativas a favor de memantina en las
siguientes escalas o cuestionarios:

1) HADS-Depresién: Subescala de Depresién
de la Escala de Depresidon y Ansiedad Hospita-
laria (Hospital Anxiety and Depression Scale).

2) MMSE: Mini Examen del Estado Cognosci-
tivo (Mini-Mental State Examination).

3) EuroQol 5D: Cuestionario de 5 dimensio-
nes de calidad de vida, del proyecto EuroQol.

4) FIQ: Cuestionario de Impacto en la fibro-
mialgia (Fibromyalgia Impact Questionnaire).

5) CGl: Escala de Impresién Global Clinica (Cli-
nical Global Impressions Scale).

En la Subescala HADS-Ansiedad no se encontraron
diferencias estadisticamente significativas.

El pequefo tamafio de la muestra y el corto tiempo de
seguimiento no permiten hacer recomendaciones clini-
cas para perfiles de pacientes con fibromialgia mas am-
plios, complejos y polimedicados, ni para periodos mayo-
res de 6 meses. Pero los resultado si llevan a recomendar
continuar con mas estudios que permitan conocer los
beneficios y dafios afiadidos a medio y largo plazo en
personas diagnosticadas de fibromialgia cuando el dolor
y demaés sintomas sean incapacitantes y éstos no puedan
mejorarse con terapia cognitivo-conductual, ejercicios fi-
sicos, fisioterapia u otras terapias no farmacoldgicas.

Tabla 1: Caractaristicas sociodemograficas y clinicas en el inicio.

Grupo Memantina; n=31 Grupo Placebo; n=32 Valor de p (*)
Sexo: Mujeres 30/31 (96,77%) 31/32 (96,88%) 0,982
Edad, afios 48,09 (DE 8,7) 47,62 (DE 8,18) 0,826
Estada/o marital
Casada/o 24/31 (77,42%) 21/32 (65,63%)
Soltero 4/31 (12,9%) 5/32 (15,63%) 0812
Divorciada/o / Separada/o 2/31 (6,45%) 5/32 (15,63%) !
Viudo 1/31 (3,23%) 1/32 (3,13%)
Educacion académica
Analfabeto 0/31 (0%) 0/32 (0%)
Estudios primarios incompletos 1/31(3,23%) 1/32 (3,13%)
Estudios primarios completos 16/31 (51,61%) 14/32 (43,75%) 0,729
Estudios secundarios 5/31(16,13%) 10/32 (31,25%)
Universidad 9/31 (29,03%) 7/32 (21,88%)
Estada/o laboral
Ama de casa 5/31(16,13%) 1/32(3,13%)
Desempleada/o 6/31 (19,35%) 9/32 (28,13%)
Empleada/o 9/31 (29,03%) 12/32 (37,5%) 0.603
Baja laboral 4/31(12,9%) 4/32 (12,5%) !
Retirada/o 1/31 (3,23%) 1/32 (3,13%)
Discapacitada/o 5/31(16,13%) 5/32 (15,63%)
Altura, cm 161 (DE 5) 162 (DE 5) 0,430
Peso, kilogramos 68,67 (DE 10,29) 69,46 (DE 12,58) 0,786
Cuestionarios diagndsticos
Umbral dolor mmHg esfingomanoémetro 88,54 (DE 21,64) 91,56 (DE 21,56) 0,581
Percepcién dolor, Esc Vusual Analdg 6,56 (DE 2,15) 6,48 (DE 2,07) 0,881
HADS-Ansiedad 12,29 (DE 4,59) 11,56 (DE 4,22) 0,513
HADS-Depresién 9,12 (DE4,12) 8,93 (DE 4,48) 0,862
Mini Mental, MMSE 33,45 (DE 1,8) 33,4 (DE 2,18) 0,921
Calidad vida, EQ5D 39,5 (DE 21,03) 43,53 (DE 20,77) 0,447
Impacto en fibrimialgia, FIQ 66,18 (DE 15,18) 63,53 (DE 16,03) 0,503
Impresidn Global Clinica, CGI 4,58 (DE 0,88) 4,71 (DE0,92) 0,569

|(*) Valor de p mediante ji cuadrado para las variables dicotémicas y por test t para las continuas.
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XXIV

CONGRESO DE LA ASOCIACION ANDALUZA
DEL DOLOR Y ASISTENCIA CONTINUADA

GRADETECA

La Asociacion Andaluza del Dolor y Asistencia Continuada

certifica que la comunicacion

RESUMEN GRADE DEL ENSAYO CLINICO: EFFICACY OF MEMANTINE IN THE TREATMENT OF FIBROMYALGIA:
A DOUBLE-BLIND, RANDOMISED, CONTROLLED TRIAL WITH 6-MONTH FOLLOW-UP. PAIN. 2014, OLIVAN-

BLAZQUEZ B, ET AL

de los autores

MARIA REDONDO FERNANDEZ GALO AGUSTIN SANCHEZ ROBLES;

ha sido galardonada con el PRIMER PREMIO a la Mejor Comunicacion

en el XXIV Congreso de la Asociacion Andaluza del Dolor y Asistencia Continuada celebrado en Marbella del 22 al 24 de Octubre de 2015.

A P!

LuisWiguel Torres Moerm
Prasidants 30 la Asocadidn Andaluen
el Dolory Asistencia Continuada

Manuel Jesds Sanchez del Aguila
nbe ded o

Tabla 2: Medidas del efecto de Memantina vs Placebo, en mujer de 47 afios (DE 8), diagnosticadas de fiblromialgia, con umbral de

dolor con esfingomamoémetro de 90 mm Hg.

Olivan-Blazquez B et al.
Pain;155(12):2517-25. Tiempo
de seguimiento 6 meses.

Media (DE); Grupo Memantina,
n=31

Media (DE); Grupo Placebo;
n=32

Diferencia de Medias (IC 95%)

Diferencia de Medias
Estandarizada, d de Cohen (IC
95%) (*)

Umbral de dolor en mm Hg con esfingomandmetro

1 mes 112,09 (DE 39,15) 87,34 (DE 19,67) -24,75 (-40,29 a -9,21) -0,84 (-1,37 a -0,31)
3 meses 121,93 (DE 14,92) 81,25 (DE 21,84) -40,68 (-50,13 a -31,23) 2,21 (-2,73a-1,7)
6 meses 115,81 (DE 16,68) 89,68 (DE 30,84) -26,13 (-38,68 a -13,58) -1,1(-1,63 a-0,57)

Percepcion del dolor en cm con una Escala Visual Analégica de 10 cm

1 mes 4,83 (DE 1,63) 6,64 (DE 1,73) 1,81 (0,96 a 2,66) 1,08 (0,57 a 1,58)
3 meses 5,06 (DE 1,21) 6,85 (DE 1,58) 1,79 (1,08 a 2,5) 1,28 (0,77 a 1,79)
6 meses 4,87 (DE 1,45) 7,01 (DE1,53) 2,14 (1,39 a 2,89) 1,44 (0,93 a 1,94)

HADS-Ansiedad: Subescala de Ansiedad de la Escala de Depresion

y Ansiedad Hospitalaria (Hospital Anxiety and Depression Scale)

1 mes 12,32 (DE 4,53) 11,37 (DE 4,35) -0,95 (-3,19 a 1,29) -0,21 (-0,72 a 0,29)
3 meses 11,81 (DE 3) 11,75 (DE 3,73) -0,06 (-1,77 a 1,65) -0,02 (-0,53 a 0,5)
6 meses 11,51 (DE 4,88) 11,84 (DE 4,02) 0,33 (-1,92 a 2,58) 0,07 (-0,43 a 0,58)

HADS-Depresion: Subescala de Depresion de la Escala de Depresién y Ansiedad Hospitalaria (Hospital Anxiety and Depression Scale)

1 mes 7,81 (DE 2,97) 10,75 (DE 3,41) 2,94 (1,33 a 4,55) 0,92 (0,42 a 1,43)
3 meses 7,32 (DE 3,17) 10,56 (DE 4,83) 3,24 (1,17 a 5,31) 0,81 (0,29 a 1,33)
6 meses 7,87 (DE 3,06) 10,46 (DE 3,52) 2,59 (0,93 a 4,25) 0,79 (0,28 a 1,3)

MMSE: Mini Examen del Estado Cognoscitivo (Mini-Mental State Examination)

1 mes 33,83 (DE 1,39) 32,87 (DE 2,57) -0,96 (-2,01 a 0,09) -0,48 (-1,01 a 0,04)
3 meses 34,48 (DE 0,92) 33,53 (DE 1,66) -0,95 (-1,63 a -0,27) -0,74 (-1,26 a -0,21)
6 meses 34,54 (DE 0,85) 32,65 (DE 1,63) -1,89 (-2,55 a -1,23) -1,52 (-2,05 a -0,99)

EuroQol 5D: Cuestionario de 5 dimensiones de calidad de vida, del proyecto EuroQol

1 mes 54,83 (DE 18,55) 40,78 (DE 18,14) -14,05 (-23,29 a -4,81) -0,77 (-1,27 a -0,26)
3 meses 58,06 (DE 19,73) 43,43 (DE 18,29) -14,63 (-24,21 a -5,05) -0,77 (-1,27 a -0,27)
6 meses 60,48 (DE 15,07) 43,75 (DE 15,39) -16,73 (-24,41 a -9,05) -1,1 (-1,61 a -0,59)

FIQ: Cuestionario de Impacto en la fibromialgia (Fibromyalgia Im

pact Questionnaire)

1 mes 47,23 (DE9,01) 62,93 (DE 16,29) 15,7 (9,04 a 22,36) 1,24 (0,71 a 1,77)
3 meses 49,91 (DE 9,88) 59,67 (DE 16,02) 9,76 (3,03 a 16,49) 0,75 (0,23 a 1,27)
6 meses 50,02 (DE 11,03) 69,57 (DE 12,2) 19,55 (13,68 a 25,42) 1,68 (1,18 a 2,19)

CGl: Escala de Impresién Global Clinica (Clinical Global Impressions Scale)

1 mes 3,76 (DE0,51) 7,33 (DE0,91) 3,57 (3,2a3,94) 5,03 (4,5a5,55)
3 meses 3,69 (DE0,78) 4,31 (DE0,88) 0,62 (0,2a1,04) 0,75 (0,24 a 1,25)
6 meses 3,66 (DE 0,56) 4,96 (DE0,61) 1,3(1a1,6) 2,22 (1,71a 2,73)

(*) Tamario del efecto segun la d de Cohen: 0,20 (pequefio); 0,50 (mediano); 0,80 (grande)
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| COLABORACION |

A.M.A. firma una péliza colectiva
de decesos y otra de accidentes
con el Colegio de Médicos de

Badajoz

El Colegio de Médicos
de Badajoz firmé con
A.M.A. una politica
colectiva de decesos y

otra de accidentes para
los colegiados.

MEDICOS DE BADAJOZ

El Colegio de Médicos de Badajoz firmé con A.M.A. una pdliza
colectiva de decesos y otra de accidentes para los colegiados
que ejercen en su provincia. La firma de ambas pdlizas tuvo lugar

el pasado 29 de octubre en la sede de A.M.A., con la ribrica del
presidente del Colegio, Pedro Hidalgo, y del presidente de la Mutua
de los Profesionales Sanitarios, el doctor Diego Murillo.



PROMOCION EXCLUSIVA para
Colegiados del Colegio de Médicos de Badajoz

Seguro colectivo de Proteccion
Familiar: Decesos.

A.M.A. garantiza a los Colegiados la prestacion del servicio funebre de enterramiento
0 incineracion a causa de su fallecimiento ocurrido dentro y fuera de Espana.

El servicio se prestara con el limite de la suma asegurada e incluye los siguientes servicios funerarios:

v Servicio funebre integral (traslado, ataud, acondicionamiento, inhumacion o incineracion)
Servicio de tanatosala (maximo 48 horas)

Servicio de floristeria

Traslado al cementerio o crematorio

Gestiones administrativas para la inhumacion en cementerio o cremacion

Gastos de sepultura temporal o inhumacion en propia

v (astos de cremacion y urna

AN YA Y WA N

Traslado nacional e internacional: La Aseguradora realizara las gestiones y asumira los gastos derivados del traslado
de los Asegurados hasta el cementerio o crematorio en Espana que sus familiares hayan indicado, siempre que las
autoridades competentes hayan otorgado las autorizaciones oportunas. Este servicio debera ser solicitado por
los familiares y gestionado exclusivamente por los servicios asistenciales de la Aseguradora.

En el supuesto de que el asegurador no hubiera podido proporcionar la prestacion de servicios funerarios por
causas ajenas a su voluntad, fuerza mayor o por haberse realizado el servicio a través de otros medios distintos a
los ofrecidos por la Aseguradora, A.M.A. quedara obligada, de forma subsidiaria a satisfacer la suma asegurada a
los herederos legales del asegurado fallecido.

Poliza n? 450001798

CAPITAL ASEGURADO ANO 2015: 3.500 € .
_ Teléfono de
CAPITAL ASEGURADO ANO 2016: 3.570 € 91572 82 62

Ademas por estar asegurado en esta poliza, los familiares directos del Colegiado se podran beneficiar al suscribir, por
poliza individual familiar, un Seguro de decesos con A.M.A. del 20% de descuento sobre la tarifa del producto.

Mas informacion en:

A.M.A. BADAJOZ. Avda. Ramon y Cajal, 15; 1°, puerta 3. Tel. 924 24 32 54 badajoz@amaseguros.com

LA CONFIANZA ES MUTUAL {*'_i"*;A_M.A.

* agrupaciéon mutual

www.amaseguros.com 902 30 30 10 s s

LA MUTUA DE LOS PROFESIONALES SANITARIOS
. You
—; X » Yin) X3




1]

“1°" premio » °

[}
Titulo: Paz en la Tierra a todos
aquellos que procuran la salud a los
demas. * .
. L

Autora: Beatriz Moreno Guillen
Edad: 11 aﬁoso

Colegiada: Montserrat Guillen
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" N° Colegiada: 06/10/03063
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Titulo: La guerra no puede parar la
Navidad
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L

Edad: 7 anos
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Colegiado: Fernando Vazquez
Fuentes

N° Colegiao: 06/06/05588

Accésit

Titulo Portal

CONCURSO -

Tarjeta de Navidad




CARTA A LOS REYES MAGOS

para hij@s/niet@s de médic@s colegiad@s de entre 2 y 9 afios de edad

Queridos Reyes Magos:

Enterado/a por mis papds/abuelos de la visita que hardn al Palacio de Congresos de Badajoz
"Manuel Rojas" en la Fiesta de Reyes del Colegio Oficial de Médicos de la provincia de Badajoz
en la tarde del lunes, 4 de enero a las 17.00 horas, deseo comunicarles que pasaré a
saludarles.

Un besito.

Bl DUIIO/ Qe ettt e e et e e e e et e e e eee e e e s et e e aeeeaeseeee et eneeneeens de........... afios de edad

Fecha de nacimiento......./ ........./ 20.......

Hij@/niet@ del colegiado (NOMDIE)............ccvirirriiieieinieieeeeie st
Ndm. Coleg........cocoeueeerereerercrnnne. BMQIL.. oot e

TelefON0.m oo,

IMPORTANTE

Entregar o enviar a: Colegio de Médicos. Avda de Colon 21 Planta 2% 06005. BADAJOZ, poner en sobre o
en asunto: "CARTA A LOS REYES MAGOS", también se aceptaran email con los datos completos y
remitidos a info@colegiomedicobadajoz.org

PLAZO DE RECEPCION DE CARTAS: Lunes, 28 de diciembre de 2015 a las 14:00 horas.

Se comunica que el Colegio sacara fotografias de este acto para la publicacion de algunas de
ellas en el proximo ejemplar de la revista interna del Colegio, asi como en su pagina web, los
asistentes al mismo consienten en el registro de su imagen con el propdsito antes sefialado.



A la vanguardia de la técnica

De repente cinco sentidos
parecen pocos.

Tantas sensaciones que asimilar. Tantos estimulos a los que responder. Tantas
innovaciones sorprendentes que, de repente, realidad y magia se confunden.
Es el poder de la tecnologia. La fascinacién de avances tan futuristas como el cuadro
de instrumentos digital de 12,3 pulgadas del Audi virtual cockpit, el sistema

de iluminacién inteligente Audi Matrix LED, el equipo de sonido Bang & Olufsen®
con sonido 3D, Audi connect Safety&Service con llamada de emergencia y control
del vehiculo desde su smartphone o el revolucionario asistente de conduccion

en atascos traffic jam assist. ;Es magia? No, es mucho mas. www.nuevoaudia4.es

Centrowagen

Ctra. Madrid - Lisboa, km 399,2 Av. Reina Sofia, 28
06008 Badajoz 06800 Mérida
Tel. 924207475 Tel. 924 38 70 09

Nuevo Audi A4 y A4 Avant de 150 a 272 CV (110-200 kW). Emisién CO, (g/km): de 95 a 147. Consumo medio (1/100 km): de 3,7 a 6,4.



