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MADRID-CLM: CONVENIO 
Castilla-La Mancha anunció 
su voluntad de romper el 
acuerdo de sanidad 
limítrofe con Madrid firmado 
por el anterior Gobierno 
popular de la región para 
que los pacientes de 
localidades lindantes con 
Madrid sean atendidos en 
hospitales madrileños y 
Castilla-La Mancha 
sufrague los costes

Las vacunas han sido prota-
gonistas a lo largo de este 
año. Varicela, neumococo, 
meningococo B, tosferina y 
sarampión han saltado a la 
palestra por diferentes mo-
tivos, aunque siempre con el 
debate de fondo de su apli-
cación y su relación con los 
calendarios vacunales. 

En este ámbito, la vacuna 
de la varicela se ha llevado 
la palma informativa. Des-
pués de bloquearse su ven-
ta en farmacias el año pasa-
do, y de años de peticiones 
de los pediatras de que se 
administrara en edad pe-
diátrica en el calendario in-
fantil, el Ministerio cambió 
su política y actuó siguien-
do la sugerencia de Pedia-
tría (otras sociedades, como 
Sespas, no están de acuerdo 
con el cambio). Además, el 
ministro anunció su vuelta 
a las farmacias, poniendo 
(en principio) fin a un cule-
brón político-científico que 
ya duraba años. 

Con respecto al neumo-
coco, a principio de año los 
pediatras recordaban que 
sólo seis autonomías (Gali-
cia, Madrid, La Rioja, Co-
munidad Valenciana, Ca-
narias y Murcia) incluían 
la vacuna en su calenda-
rio infantil, después de que 
a finales de 2014 se apro-
bara su inclusión global a 
partir de 2016. A lo largo 
del año, otras autonomías 
la han ido incorporando, 
y todas deberán tenerla a 

MÚLTIPLES VACUNAS, 
EN EL PUNTO DE MIRA
Cambios en el calendario, recomendaciones clínicas, 
decisiones políticas, desabastecimientos...
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partir del próximo mes. 
En el caso del meningoco-

co B, el Ministerio anunció 
en mayo que podría dispen-
sarse en farmacias, aten-
diendo de nuevo parcial-
mente la petición de los pe-
diatras, que también piden 
su inclusión en calendario. 
Tras esta promesa, continúa 
el desabastecimiento de la 
vacuna, cuya llegada a far-
macias se espera para prin-
cipios del próximo año.  

Algo similar sucede con la 
vacuna de la tosferina (va-
cuna DTP, que también in-
cluye difteria y tétanos), 
cuyo desabastecimiento ha 
provocado que varias au-
tonomías retrasen la dosis 
de recuerdo a los seis años 
para darla a embarazadas. 
Varios fallecimientos de me-
nores en las últimas sema-
nas han aupado el debate 
sobre la necesidad de va-
cunar a este colectivo.

29-9-2015 
COPAGO HOSPITALARIO 
Tras el anuncio del ministro 
de Sanidad, el PP en el 
Senado presentó una 
enmienda a los 
Presupuestos Generales 
del Estado para dar forma 
legal a la eliminación del 
copago hospitalario, 
proyecto de la era Ana 
Mato que ninguna 
autonomía llegó a poner en 
práctica. 

23-10-2015 
'RECETA' ENFERMERA 
Con cierto retraso debido a 
las negociaciones entre 
Gobierno, Enfermería y 
OMC, finalmente se aprobó 
el Real Decreto de 
Prescripción Enfermera, 
con cambios frente a lo 
previamente pactado, lo 
que supuso el enfado de 
los representantes de los 
enfermeros. Aún no se ha 
publicado en el 'BOE'.

4-11-2015 
PACTO FARMAINDUSTRIA 
Sanidad, Hacienda y 
Farmaindustria suscribieron 
un pacto de sostenibilidad 
que relaciona el incremento 
del gasto farmacéutico con 
el aumento del PIB. Aún 
falta concretar los 
mecanismos de 
compensación mutuos 
según el gasto de los 
laboratorios supere o no el 
crecimiento del PIB. 

...Y ADEMÁS

El Parlamento catalán ce-
lebró en junio su segundo 
debate monográfico sobre 
sanidad -el primero fue en 
octubre de 1985- en los  34 
años que hace que la Gene-
ralitat ostenta las compe-
tencias en la materia. 

El debate, celebrado a 
petición de PSC, ICV-EUiA, 
Ciutadans y la CUP, fue 
consecuencia de la ruptu-
ra en 2011 del tradicional 
consenso en materia sani-
taria de la Cámara legis-
lativa autonómica, a raíz 
de los recortes de los recor-
tes indiscriminados en Sa-
lud del Gobierno de Artur 
Mas (CiU). La proximidad 
de las elecciones autonómi-
cas (el 27 de septiembre) y 
la ruptura de la coalición 
CiU durante aquellos días 
acentuaron el nivel de dis-
puta y crispación política. 
Se pudo ver una Cámara di-

CATALUÑA: UN PLENO MONOGRÁFICO 
TRAS CUATRO AÑOS DE CRISPACIÓN
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vidida en dos bloques: CDC 
y ERC por un lado (luego se 
presentaron a las eleccio-
nes autonómicas en la coa-
lición proindependentista  
Junts pel sí, con la ANC y 
Ómnium Cultural) y el res-
to de grupos por el otro. 
También se comprobó la 

falta de autocrítica del Go-
bierno de CiU, su nulo inte-
rés por pactar y el apoyo 
incondicional del presi-
dente Artur  Mas al conse-
jero Boi Ruiz, que ha ejerci-
do el cargo durante los cin-
co años más duros para la 
sanidad autonómica.

Los proveedores del Servi-
cio Catalán de la Salud 
(CatSalut) llevan cuatro 
años sufriendo sus impa-
gos, pero a finales de 2015 
llegaron al límite, lo que 
puso en riesgo incluso las 
nóminas de las plantillas 
de centros sociosanitarios 
concertados. La Unión Ca-
talana de Hospitales, la 
Asociación Catalana de En-
tidades de Salud, la Asocia-
ción Catalana de Recursos 
Asistenciales y el Consor-

LOS PROVEEDORES DEL CATSALUT, 
AL LIMITE POR LOS IMPAGOS
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cio de Salud y Social de Ca-
taluña emitieron, al igual 
que ya hicieron en 2013, un 
comunicado conjunto en el 
que manifestaron que los 
centros estaban "contra las 
cuerdas". Posteriormente la 
Pequeña y Mediana Em-
presa de Cataluña, Plata-
forma Multisectorial con-
tra la Morosidad, Asocia-
ción Catalana de Entidades 
de Salud, Consejo de Cole-
gios de Farmacéuticos de 
Cataluña, Federación de 
Asociaciones de Farmacias 
de Cataluña, Federación 

Española de Técnicos Orto-
pédicos y Unión de Peque-
ñas y Medianas Residen-
cias salieron a la palestra  
para denunciar una deu-
da de más 2.000 millones. 

Mientras tanto, Genera-
litat de Cataluña y Minis-
terio de Hacienda mantu-
vieron un rifirrafe por el 
Fondo de Liquidez Autonó-
mica extraordinario, que 
finalmente llegó a los pro-
veedores del CatSalut el 16 
de diciembre, cuatro días 
antes de las elecciones ge-
nerales.

Boi Ruiz, durante una intervención en el Pleno monográfico.

PA
R

LA
M

E
N

T 
C

A
TA

LU
N

YA

02 SANIDAD MARTES 08 SEPTIEMBRE 2015

La Comisión Europea ha re-
mitido al Parlamento Eu-
ropeo un informe de evalua-
ción de la aplicación de la 
Directiva 2011/24/CE de sa-
nidad transfronteriza, una 
norma que los Estados te-
nían obligación de traspo-
ner a su legislación en octu-
bre de 2013.  

Dos años después, el de-
recho que concede esta nor-
ma europea para ser atendi-
do en otro Estado miembro 
y ver reembolsados los gas-
tos, apenas se ha utilizado. 
Según los datos de la Comi-
sión Europea, de los 21 Es-
tados miembros que esta-
blecieron un sistema de au-
torización previa para po-
der ejercer este derecho 
(para determinadas pato-
logías e intervenciones que 
exigen pernoctación), sólo 
se presentaron 560 solicitu-
des de autorización (de las 
que 360 fueron concedidas).  

Para los tratamiento que 
no exigían autorización pre-
via las cifras sí son algo más 
elevadas, con 39.826 actua-
ciones de reembolso (si bien 
31.032 de ellas correspon-
dieron a Dinamarca). 

En España, los datos mi-
nisteriales reflejan tan sólo 
255 peticiones de informa-
ción sobre la directiva y 298 
sobre los reglamentos euro-
peos, así como 23 solicitu-

La Comisión Europea publica un informe tras 2 años de 
la obligación de los Estados de implantar la directiva 
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miento de los derechos de 
asistencia sanitaria trans-
fronteriza tanto sobre la 
asistencia en nuestro país 
como en el extranjero, con 
sólo un 24 por ciento de ciu-
dadanos que conoce los de-
rechos en el país y sólo un 
11 por ciento que conoce los 
derechos de ser atendido en 
otro Estado miembro. 

A la luz de estos datos, la 
Comisión Europea concluye 
que "el nivel de movilidad 
de los pacientes que viajan 
al extranjero para recibir 
asistencia sanitaria progra-
mada, tanto con arreglo la 
directiva como a los regla-
mentos sobre seguridad so-
cial, sigue siendo bajo, aun-
que parece ser mucho más 
alto cuando se trata de asis-
tencia sanitaria no progra-
mada. Francia, Luxembur-
go, y posiblemente Finlan-
dia y Dinamarca parecen 
ser las excepciones a esta 
observación general".  

El porqué reside en la tar-
día incorporación de la nor-
ma europea a las legislacio-
nes nacionales, el descono-
cimiento de la población so-
bre sus derechos y a que "en 
muchos Estados miembros 
los pacientes se enfrentan a 
obstáculos considerables 
que fueron creados por los 
sistemas sanitarios y en al-
gunos casos al menos pa-
recen ser el resultado de op-
ciones políticas deli-
beradas". 

La Federación Española 
de Enfermedades Raras 
(Feder) ha conseguido ya 
el apoyo de 125.000 per-
sonas a través de la plata-
forma Change.org para 
reclamar la recuperación 
del Fondo de Cohesión Sa-
nitaria en los Prespuestos 
Generales del Estado. 
Este fondo, que solía es-
tar dotado con alrededor 
de 100 millones de euros 
anuales para financiar 
los tratamientos en los 
Centros, Servicios y Uni-
dades de Referencia 
(CSUR) pasó a ser extra-
presupuestario en 2013, 
si bien hasta ahora algu-
nas de las liquidaciones 
estaban todavía pendien-
tes y contaba todavía, por 

Más de 125.000 firmas piden 
recuperar el Fondo de Cohesión
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tanto, con cierta dotación.   
Para 2016, sin embargo, 

se consolida su carácter 
extrapresupuestario por 
completo, debiéndose fac-
turar entre las autono-
mías los costes asociados 
a la atención a pacientes 
desplazados y eliminán-
dose por tanto con carác-
ter global la dotación na-
cional para la atención a 
este colectivo que incluye, 
entre otros, a los afecta-
dos por patologías raras 
y poco frecuentes.  

Feder ha alertado de 
que este paso del Fondo de 
Cohesión a extrapresupu-
setario supone el "retroce-
so en la calidad de vida del 
colectivo de pacientes con 
enfermedades raras, uno 
de los más afectados por 
la medida ya que el Fon-

do de Cohesión Sanitaria 
ha servido durante años 
para financiar los trata-
mientos en los Centros, 
Servicios y Unidades de 
Referencia (CSUR) nacio-
nales, enfocados entre 
otros aspectos, en el trata-
miento y seguimiento de 
algunas enfermedades 
poco frecuentes".  

Además de la petición 
en Change. Org, Feder ha 
canalizado su demanda a 
través de enmiendas pre-
sentadas por los grupos 
de la oposición a los Pre-
supuestos Generales del 
Estado de 2016. Concreta-
mente, PSOE, CiU e IU han 
presentado enmiendas, 
que se debatirán la próxi-
ma semana, reclamando 
la recuperación del Fondo 
de Cohesión. 

CatSalut debe más de 236 millones a farmacias

El País Vasco ha actua-
lizado su calendario 
vacunal infantil y, ade-
más de incluir la va-
ricela a los 15 meses, 
como se consensuó en 
el último Consejo In-
terterritorial, ha deci-
dido retrasar tempo-
ralmente la vacuna 
DPT (difteria, tétanos 
y tos ferina) aludiendo 
a un desabastecimien-
to a escala europea. 

Cabe recordar que la 
Agencia Española de Me-
dicamentos y Productos 
Sanitarios (Aemps) y el 
Consejo Interterritorial 
ya adviertieron el pasado 
mes de  mayo de este de-
sabastecimiento. El Go-
bierno vasco ha dicho 

País Vasco decide retrasar el 
recuerdo de la vacuna DPT
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que el retraso en la vacu-
na DPT "no supone, en 
ningún caso, un riesgo 
epidemiológico al tratar-
se de una vacuna de re-
cuerdo que puede ser re-
trasada". A partir del 14 
de septiembre, se aplaza-
rá "hasta que se resta-
blezca el suministro de 

Europa ve obstáculos 
en la sanidad 
transfronteriza

des de españoles que recla-
maban ser atendidos en 
otros país europeo previa 
autorización, de los que han 
sido autorizados sólo 8. El 
motivo principal de denega-
ción habría sido por tratar-
se de tratamientos no in-
cluidos en la cartera de ser-
vicios, por poderse resol-
ver la cuestión por la vía de 
los reglamentos europeos 
y por poderse prestar la 
misma atención en un plazo 
razonable en el territorio 
nacional.  

CONOCER LOS DERECHOS 
La Comisión Europea, que 
no detalla en su informe los 
flujos concretos de pacientes 
entre países, reconoce que 
los datos de utilización de la 
directiva y los reglamentos 
europeos de sanidad trans-
fronteriza son profunda-
mente bajos y explica que, 
con todo, "no sorprenden,  
dado que los ciudadanos de 
la Unión Europea parecen 
conocer poco sus derechos y 
la existencia de los Puntos 
Nacionales de Contacto para 
la sanidad transfronteriza".  

En este sentido, el propio 
informe recuerda los datos 
del Eurobarómetro en el 
que menos de dos de cada 
diez personas dijeron cono-
cer sus derechos en materia 
de asistencia sanitaria 
transfronteriza. España, 
concretamente, figura en el 
último puesto en conoci-

dicha vacuna". 
Así lo ha señalado el 

Consejero de Salud, 
Jon Darpón: "En cuan-
to se solucionen los 
problemas de abaste-
cimiento, se vacuna-
rá a todos los niños y 
niñas que se hayan po-
dido verse afectados 
por esta medida". 

POR COMUNIDADES 

Este desabasteci-
miento también ha 

provocado que la vacuna 
deje de ponerse a los 6 
años en Cataluña. 

Asturias, Canarias, Co-
munidad Valenciana, Ex-
tremadura y Navarra 
también se están plan-
teando posibles retrasos 
en su administra-
ción. 

El Consejo de Colegios de 
Farmacéuticos de Catalu-
ña informó ayer de que el 
Servicio Catalán de la Salud 
(CatSalut) debe 236 millones 
a las farmacias. "Esta cifra 
sale de la suma de los im-
portes de las facturas de los 
medicamentos que los far-
macéuticos dispensaron en 
julio (121,5 millones), que se 

BARCELONA 
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tendría que haber hecho 
efectiva ayer, y en junio (115 
millones), que se tendría 
que haber pagado el pasado 
5 de agosto", ha precisado.  

La media actual con la 
que la Generalitat paga, se-
gún el Consejo, es de 55 días 
respecto a la fecha de pago 
que marca el concierto -el 
día 5 de cada mes- y tres 
meses después de que se 
hayan dispensado los medi-

camentos en las farmacias. 
"Los representantes de los 
farmacéuticos reclaman 
que se acabe con los retra-
sos que sufren desde hace 
cuatro años y que sea una 
prioridad para las adminis-
traciones cumplir con las 
obligaciones de pago en ám-
bitos de vital importancia 
como el del acceso a los me-
dicamentos por parte de los 
pacientes".

Pediatría: el caso de las embarazadas
Fuentes de la Asociación Española 
de Pediatría (AEP) han confirmado 
a DM que el desabastecimiento de 
la vacuna DTP, por falta de uno de 
los componentes de la tos ferina, se 
da a escala nacional, han dicho que 
no supone un problema ni una 
alerta, y que no se sabe si habrá 
solución a largo plazo. La 
Asociación informó a finales de 
agosto que las autonomías que ya 
tienen incorporada la vacunación 

de tos ferina en las embarazadas 
(Asturias, Canarias, Cataluña, 
Comunidad Valenciana, 
Extremadura, Navarra y País 
Vasco) "están reservando para este 
uso las dosis de las que aún 
disponen y han adelantado que es 
posible que se posponga la 
administración de esta misma 
vacuna en los niños de 6 años, para 
cuando ya haya finalizado el 
periodo de escasez".  

Jon Darpon, consejero de Salud.
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La Sociedad Española de Sa-
lud Pública y Administración 
Sanitaria (Sespas) pidió ayer  
al Ministerio de Sanidad "que 
se replantee la inclusión de la 
vacuna de la varicela" en el 
calendario vacunal, en refe-
rencia al cambio en la edad 

Sespas pide no adelantar 
la vacunación de la varicela

Salud Pública sostiene que nada hay 
que avale ponerla a los 1-2 años

El orden del día de la Delegada del 
CI incluye el posible cambio vacunal

de administración de los 12 
años a los 1-2 años. La peti-
ción de Sespas llega el mismo 
día en que se conocía el orden 
del Día de la Comisión Dele-
gada del Consejo Interterri-
torial, en el que está inclui-
do el debate sobre el posible 
cambio en la edad de admi-
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 Un juez absuelve 
al Sescam de una infección 
típica tras una cesárea
Un Juzgado Conten-
cioso de Toledo ha ab-
suelto al Servicio de 
Salud de Castilla-La 
Mancha (Sescam) por-
que no se ha podido 
acreditar que se haya 
incurrido en una de-
fectuosa asistencia sa-
nitaria. El fallo razona 
que la infección origi-
nada tras una cesárea 

es "un riesgo posible 
en este tipo de ciru-
gías" y ese peligro 
"constaba en el docu-
mento de consenti-
miento informado". 
Los informes pericia-
les son unánimes al 
reconocer que dicha 
infección se da hasta 
en un "20 por ciento de 
los casos".              P. 5

NORMATVA

 Una inmunoterapia 
logra un 80% de respuesta en 
mieloma múltiple avanzado

La inmunoterapia ba-
sada en linfocitos T 
modificados se ha 
mostrado eficaz en un 
ensayo clínico en fase 
I/II con 20 pacientes 
con mieloma múltiple 
avanzado. Así lo reve-
la un trabajo que se 
publica en Nature Me-
dicine, cuyo autor 
principal, Carl June, 
de la Universidad de 
Pensilvania (Estados 
Unidos), es el padre de 
esta terapia.           P. 7

MEDICINA

Un trabajo que se 
publica hoy en 
PNAS y en el 
que ha partici-
pado Juan 
Luis Arsuaga, 
del Centro 
Mixto Universi-
dad Complutense 
-Instituto de Sa-
lud Carlos III, ha 
identificado en 
una necrópolis 
de Vergina, en Gre-
cia, la tumba del rey 

Filipo II de Mace-
donia. Los restos 
hallados se co-
rresponden con 
la herida de lan-
za que sufrió en 
la rodilla tres 

años antes de ser 
asesinado en 336 

A.C., y descritos 
en la literatura 
antigua. La 

tumba alberga 
al rey, a su mujer y a su 
hijo neonato.          P. 7

nistración de la vacuna, entre 
otros asuntos.  

La sociedad, presidida por 
Ildefonso Hernández, recuer-
da que esta decisión, que la 
Asociación Española de Pe-
diatría lleva tiempo pidiendo 
y que casi da por hecha, "no 
se basa en ningún informe 

científico adicional a los dis-
ponibles cuando en 2011 se 
tomó la decisión ahora vigen-
te". Hernández señala a DM 
que si Sanidad decide cam-
biar la edad de administra-
ción pecaría de "apresura-
miento y falta de respeto a los 
cauces institucionales". P. 2
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Los centros de investigación 
sanitaria en Cataluña pasa-
rán de 20 a 17 tras un proce-
so de "integración" que im-
pulsa la Consejería de Salud. 
El objetivo es "captar más re-
cursos internacionales y po-
tenciar las cualidades de 
cada uno". En concreto habrá 
tres procesos: el Instituto de 
Medicina Predictiva y Per-
sonalizada en Cáncer se inte-
grará en los institutos Ger-
mans Trias i Pujol y Josep Ca-
rreras; el Instituto Catalán de 
Ciencias Cardiovasculares, 
en el Instituto de Investiga-
ción Biomédica San Pablo, y 
el Instituto de Salud Global 
absorberá el Centro de Inves-
tigación en Epidemiología 
Ambiental y el Centro de In-
vestigación en Salud Interna-
cional de Barcelona. Estas 
nuevas fusiones se suman a 
otras, como la integración del 
Centro Nacional de Análisis 
Genómico en el Centro de Re-
gulación Genómica.         P. 3

Cataluña: de 20 
a 17 centros de 
investigación 
tras un proceso 
de "integración"

GESTIÓN

Las comisiones nacionales 
de especialidades médicas 
han propuesto para la pró-
xima convocatoria MIR que 
se oferten al menos 6.898 

Las CN solicitan 6.898 plazas MIR 
frente a las 6.210 de las comunidades

plazas, frente a las 6.210 que 
proponen las regiones. Así 
consta en el documento que 
se debatió en el último Ple-
no del Consejo Nacional y 
que podría aprobarse el pró-

ximo día 28 en la Comisión 
de Recursos Humanos. El 
principal desfase sería en 
Familia, donde la comisión 
solicita 2.283 plazas y las 
autonomías, 1.687.         P. 5

PROFESIÓN

Una proteína que protege de los golpes de calor
Según un trabajo que se publica en el último número de la revista RNA y que han coor-
dinado Eric Cornes y Julián Cerón, del Instituto de Investigación Biomédica de Bellvit-
ge, en Barcelona, la proteína LSM-1, muy extendida entre los seres vivos, protege de los 
golpes de calor en gusanos Caenorhabditis elegans.                                  P. 6

Carl June.
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Identifican la tumba del rey 
Filipo II de Macedonia gracias 
a una lesión en la rodilla
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Las tres sociedades de Medi-cina de Familia (Semergen, Semfyc y SEMG) pidieron ayer en su primera reunión oficial con el ministro de Sa-nidad, Alfonso Alonso, que se celebre un Consejo Interterri-

Familia pide a Sanidad un CI monográfico sobre primaria
Semfyc, SEMG y Semergen plantean al ministro medidas como promover 
la especialidad en el grado e impulsar la investigación y la gestión clínica en AP

torial (CI) monográfico sobre atención primaria. Dicho CI trataría las diferentes pro-puestas que Familia llevó al encuentro con Alonso, como impulsar la gestión clínica y la investigación y promover la especialidad de Familia en 

Aureli Torné, María Brotons, Jesús de la Fuente y Javier Cortés, en el congreso de Sevilla.
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 Seis comunidades autónomas están vacunando ya contra el neumococo
Seis autonomías (Gali-
cia, Valencia, La Rio-
ja, Madrid, Murcia y 
Canarias) han incluido 
ya la vacuna del neu-
mococo en su calenda-
rio vacunal, tras el 
acuerdo del Consejo 
Interterritorial que 
insta a hacerlo a partir 

de 2016. La Asociación 
Española de Pediatría 
de Atención Primaria 
vaticinó ayer que va-
rias regiones no la in-
cluirán hasta el próxi-
mo año; Castilla y 
León, Cantabria y País 
Vasco la tienen previs-
ta para 2015.         P. 2

SANIDAD

 El IRB diseña una 
'lanzadera' para transportar 
medicamentos al cerebro
Un equipo del Institu-
to de Investigación 
Biomédica de Barcelo-
na ha desarrollado y 
patentado un vehículo 
molecular, una especie 
de nanoambulancia-
lanzadera, capaz de 
transportar medicinas 
al interior del cerebro. 

Este avance podría re-
volucionar el trata-
miento de enfermeda-
des neurocerebrales, 
ya que el 98 por cien-
to de fármacos dirigi-
dos al sistema nervio-
so central se descarta 
al no poder cruzar la 
barrera cerebral.    P. 9

MEDICINA

 "Hay que adaptar  
las tecnologías a la necesidad del paciente y la patología"
Alberto Martínez, di-
rector de la División 
de Imagen y Terapia 
de Siemens Healthca-
re, participó ayer en un 
encuentro digital en 
diariomedico.com, 
donde habló del coste-
efectividad de la tec-

nología y las tenden-
cias en diagnóstico 
por imagen, entre 
otros asuntos. "El sis-
tema sanitario debe 
girar más en torno al 
paciente y menos al de 
los servicios hospita-
larios".                     P. 4

GESTIÓN

los estudios de grado, con el fin de mejorar la situación del nivel y garantizar la sos-tenibilidad del SNS.  
Los representantes de las tres sociedades expusieron al ministro su preocupación por la merma de recursos en 

primaria y pidieron que se adecuen las plantillas y que el nivel se base en la atención a la cronicidad, con centros de salud más resolutivos. También recordaron que hay que impulsar la recertifica-ción del profesional.        P. 5
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Alberto Martínez, de Siemens Healthcare.
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El Tribunal Superior de Jus-ticia de Aragón ha condena-do a la Administración a pa-gar a un paciente una in-demnización de 229.771,26 euros por la omisión grave de un diagnóstico en Urgen-cias, tras acudir en reitera-das ocasiones. Dicha actitud provocó que al reclamante le fuera amputada su mano derecha por padecer una 

Acudir reiteradamente al servicio de Urgencias obliga a afinar el diagnóstico

gangrena isquémica. El fallo subraya que en estas ocasio-nes se debe afinar más la diagnosis de la patología. 
El TSJ  considera que "si 

se le hubiera realizado una prueba diagnóstica habría permitido el restablecimien-to quirúrgico del flujo vas-cular y evitado la gangre-na, con la consiguiente am-putación" de la extremidad. Y es que los facultativos sólo se dedicaron a realizar un diagnóstico sintomático de los efectos de la patología, pero sin averiguar la causa del mal.                              P. 7

NORMATIVA

Si la continuidad asistencial entre primaria y hospitalaria es compleja, más aún lo es entre el sector público y el privado. No obstante, como el paciente es único, ambas son necesarias para mejorar su asistencia, según expertos re-unidos ayer en la firma del Compromiso Ablitas.           P. 4

La continuidad, 
reto también 
entre la pública 
y la privada

GESTIÓN

El test de VPH es más predictivo de CIN 2 que una citología positiva y más efecti-vo en cribado primario, según se ha ex-plicado en Sevilla en el Congreso de la Organización Europea de Infección Geni-tal y Neoplasia (Eurogin). "Está demostra-do que el test ofrece mayor protección -en torno a un 60-70 por ciento- frente al cáncer de cérvix que la citología. La cito-logía tendrá que ir dejando paso al test", ha dicho Aureli Torné, del Hospital Clí-nico de Barcelona. Han abogado además por el cribado poblacional del virus.  P. 8

Los ginecólogos 
apuestan por el test de VPH frente a la citología

MEDICINA

El TSJ de Aragón 
condena porque un 
hospital omitió pruebas 
para averiguar la causa 
patológica concreta 
tras cirugía del carpo

El Tribunal Supremo ha vuel-

vo a recordar a la Adminis-

tración sanitaria que fijar 

unos servicios mínimos del 

cien por cien en el servicio de 

Fijar mínimos del 100% en 

huelgas, ilegal, insiste el TS
El fallo explica que el Sespa debió 

justificar la medida en Urgencias
Reitera que los servicios mínimos no 

pueden vulnerar el derecho de huelga

Urgencias es inconstitucio-

nal porque puede vulnerar el 

derecho fundamental a la 

huelga de los profesionales 

sanitarios. La Sala Conten-

ciosa, que anula una orden 
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NORMATIVA

 Inmunofármacos 

con radioterapia mejoran los 

resultados frente al melanoma

La combinación estra-

tégica de radioterapia 

y fármacos (ipilimu-

mab, nivolumab, pem-

brolizumab) incre-

menta la respuesta in-

mune contra el mela-

noma metastásico, se-

gún los resultados 

presentados en Valen-

cia en el congreso de la 

Sociedad Española de 

Oncología Radioterá-

pica.                          P. 9

MEDICINA

Limitaciones al empleo de 

nuevos anticoagulantes en 

enfermedad arterial periférica
Aunque las perspecti-

vas son optimistas, 

aún no se conocen 

bien la seguridad y 

eficacia de los nuevos 

anticoagulantes fuera 

de los ensayos, según 

ha dicho Salvador 

Martínez en el congre-

so de la Seacv.          P. 9

  Cirugía Maxilofacial 

quiere incluir formación en 

Odontología para los MIR
Fernando García Ma-

rín, elegido nuevo pre-

sidente de la Sociedad 

de Cirugía Oral y Ma-

xilofacil durante el 

congreso, quiere que 

se incluya formación 

en Odontología en el 

MIR, como en el res-

to de Europa. P. 5

PROFESIÓN

del Sespa que estableció unos 

mínimos del cien por cien en 

Urgencias en las huelgas de 

2012, subraya que "los ser-

vicios mínimos no pueden 

suponer la supresión del de-

recho a la huelga" y que 

"cualquier sacrificio de ese 

derecho fundamental por la  

vía de los servicios mínimos 

ha de ser suficiente y expre-

samente fundamentado". P. 6

DIARIO MEDICO
W W W . D I A R I O M E D I C O . C O M

MARTES 09 JUNIO 2015

Salvador Martínez.
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El despacho de abogados 

Oficina Jurídica Sociosani-

taria presentó ayer una soli-

citud administrativa, con 

más de 100.000 firmas y en 

nombre de la Fundación Ire-

ne Megías contra la Menin-

gitis, en la que solicita al Mi-

Más de 100.000 firmas 
para llevar la vacuna de la 

meningitis B a la farmacia
nisterio que permita que la 

vacuna del meningococo B 

salga del ámbito hospitalario 

y pueda venderse en farma-

cias. Se trata de  un paso pre-

vio a la presentación de un 

recurso judicial en caso de 

que Sanidad no acceda a la 

petición.                             P. 2

SANIDAD

La maduración de los linfocitos B y el cáncer comparten cambios epigenéticos 

La mayor parte de los cambios epigenéticos que experimen-

tan los linfocitos B a lo largo de su vida son comunes a los que 

sufren las células de cáncer en las neoplasias B, según un 

estudio dirigido por Iñaki Martín-Subero, de la Universidad 

de Barcelona y del Instituto August Pi i Sunyer, que se pu-

blica en Nature Genetics. En la imagen, Núria Verdaguer, Mar-

ta Kulis, Renee Beekman, Ana Queiros, Iñaki Martín-Subero, 

Martí Durán, Giancarlo Castellanno y Roser Vilarrasa.    P. 8

El Fondo Monetario Interna-

cional (FMI) publicó ayer un 

documento preliminar, que 

ahora debe valorar su Comi-

té Ejecutivo, analizando la 

situación económica y finan-

ciera en España. Al hablar de 

sanidad sugiere que una for-

El FMI sugiere a España 
reducir el gasto sanitario 
con copagos autonómicos

ma de elevar los ahorros fis-

cales en las autonomías, "re-

duciendo, por ejemplo, los 

costes asociados a la provi-

sión de servicios públicos en 

sanidad y educación, es au-

mentar la responsabilidad 

de las comunidades en los 

copagos".                     P. 2

SANIDAD

DM EN LOS CONGRESOS

Fernando García Marín.

D
M

Las mujeres fumadoras  

tienen trece veces más  

riesgo de morir por EPOC

La enfermedad pul-

monar obstructiva 

crónica afecta al 10,2 

por ciento de la pobla-

ción. Las mujeres que 

fuman tienen trece ve-

ces más probabilida-

des de morir a causa 

de ella, según se ha ex-

plicado en el congreso 

de la Separ, en Gran 

Canaria.                 P. 10

Varicela, meningococo, neumococo, DPT...   
La actualidad vacunal la ha protagonizado este póker, 
al que se ha añadido la dupla sarampión-antivacunas.

22-7-2015 
PRECIOS Y FINANCIACIÓN 
El esperado y retrasado 
decreto de precios y 
financiación saltó e la 
palestra en forma de 
borrador; según el texto, el 
Ministerio no financiará 
fármacos no sujetos a 
prescripción médica ni 
medicamentos para tratar 
síntomas menores. 
También descartaba 
financiar la homeopatía.

5-10-2015 
CONSEJERÍA GALLEGA 
El único cambio de 
consejero de Sanidad 
ajeno a consecuencias 
electorales ha sido el de 
Jesús Vázquez Almuiña, 
que tomó posesión en 
Galicia tras sustituir a Rocío 
Mosquera después de una 
crisis de gobierno decidida 
por el presidente de la 
Xunta de Galicia, Alberto 
Núñez Feijóo.


