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Editorial

2011
Cuando la revista llegue a vuestras manos, este nuevo año ya no 

lo será tanto; probablemente haya terminado la temible cuesta 

de enero, antigua leyenda urbana. Aun así, no queremos desper-

diciar la oportunidad de, en mi nombre y como representación 

de la Junta Directiva Nacional de SEMERGEN, desearos a todos 

un feliz año, lleno de esos pequeños detalles entrañables que 

son los que van entretejiendo una minúscula pero fuerte red de 

felicidad.

Dado que para mí el año 2010 fue mi annus horribilis (aunque la última uva del pasado 31 de diciembre 

dejó atrás los malos momentos pasados), había llegado el momento del brindis con champán (y digo 

champán porque lo era, “Moët & Chandon” para más señas, gracias a una generosa cuñada), brindar 

por lo que comienza y por todo lo nuevo que nos espera en este 2011.

Así que, aunque el ambiente no es favorable: crispación política, numerosos casos de corrupción en 

los juzgados, la economía tocando fondo, nada de brotes verdes y, en nuestro campo, limitación de 

la prescripción, recortes salariales a las bravas, homologación fraudulenta de títulos, etc., insisto en mi 

decisión de tirar para delante y, además, como respiraremos un aire un poquito más limpio, sin humo, 

digo yo que tendré más fuelle para conseguirlo. Sé que la gran mayoría de vosotros, médicos de Atención 

Primaria, luchadores tenaces que contribuís enormemente a que nuestro debilitado Sistema Nacional de 



Salud se mantenga e incluso brille con estupendos resultados, compartís conmigo los nuevos deseos de 

cambiar y mejorar el trocito de mundo que tenemos más cercano, y gracias a ese espíritu la nave va.

Para SEMERGEN, el año 2011 tiene el reto de consolidar su proyecto DPC-AP, en un momento en 

el que se comienza a hablar de la recertificación de los profesionales. Este proyecto facilitará a todos 

los socios el diseño de su propio desarrollo profesional, de tal manera que en un futuro no muy lejano 

puedan optar a esa recertificación. Para lograr que el proyecto mantenga su solidez, será indispensable 

la colaboración de todos nuestros grupos de trabajo, pues son ellos los que, con su producción cientí-

fica, dan soporte y nutren de contenidos al proyecto de desarrollo profesional, donde los profesionales 

deben lograr mantener sus competencias, ampliarlas y mejorarlas, buscando siempre la excelencia 

profesional.

También este año puede ser el año en el que las sociedades científicas que trabajan en el ámbito de 

la Atención Primaria comiencen a confluir y se planteen espacios colaborativos y posicionamientos 

comunes que nos den más fuerza ante la Administración. Para lograr esta convergencia, será necesa-

rio que cada sociedad implicada empiece a realizar gestos que muestren la relevancia que dan a este 

objetivo; gestos que den lugar a crear un marco de confianza en el que sea posible seguir avanzando 

hacia un espacio común de colaboración. De momento los gestos son muy tibios, pero ya dije antes 

que no voy a permitir que mis esperanzas flaqueen en este año que apenas comienza.

Dra. Paloma Casado

Vicepresidente primera de SEMERGEN

SEMERGEN activa

SEMERGEN exige que todos los espacios sean libres de 
humo por la prevención
Que todos los espacios cerrados públicos sean lugares sin humo 

de tabaco, incluyendo a la hostelería y el ocio, es un elemento 

clave para la prevención. Por ello, la Sociedad de Médicos de 

Atención Primaria (SEMERGEN) pidió en diciembre que la modi-

ficación de la ley antitabaco, que estaba a punto de ser ratificada 

por el Congreso, fuera “totalmente clara” y no diera lugar a inter-

pretaciones que pudieran perjudicar su fondo, pues la experiencia 

ha demostrado que los sistemas de ventilación no son eficaces y 

que será muy difícil separar las zonas de fumadores. SEMERGEN 

también considera muy importante que se implante por igual en 

todo el territorio nacional y que se vigile de cerca su desarrollo y 

cumplimiento, a imagen de la exitosa Ley de Tráfico.



SEMERGEN busca que se cumplan las siguientes premisas que, sin duda, beneficiarán a la población 

general española: que los niños y los jóvenes no se inicien en el consumo de tabaco; que los fumado-

res dejen de fumar lo antes posible para evitar enfermedades y muertes, y que todos puedan respirar 

el aire que no esté contaminado por el humo del tabaco.

El decreto de receta médica olvida la multiprescripción
Para el vicepresidente de SEMERGEN, José Luis Garavís, las sociedades 

científicas siempre han venido abogando por una receta multiprescrip-

ción, un único documento que recoja las prescripciones de diferentes 

fármacos para el mismo proceso terapéutico con las indicaciones espe-

cíficas de posología. “El decreto aprobado no lo contempla”, denuncia. 

Los facultativos del primer nivel asistencial también critican, según 

Garavís, que el texto mantenga tanto los visados de inspección como 

las recetas de estupefacientes. En opinión del vicepresidente de 

SEMERGEN, supone “menospreciar al médico de familia que otro tenga 

que visar un determinado medicamento”. “En este punto siguen priman-

do los criterios economicistas”, sentencia.

Una de cada cuatro personas sufre  
trastornos de la conducta asociados con 
las adicciones sin sustancia, según la OMS
Según la Organización Mundial de la Salud, una de cada cuatro personas 

sufre trastornos de la conducta relacionados con las adicciones sin sus-

tancia. Lo que suele comenzar como una conducta ocasional, aumenta 

de frecuencia hasta convertirse en patológica. Psiquiatras y médicos de 

Atención Primaria confirman el incremento de casos en consulta, por ello 

la formación de los médicos es clave para el diagnóstico y tratamiento.

Las adicciones sin sustancia –también conocidas como psicológicas o comportamentales– y las quími-

cas (drogodependencias) presentan similar perfil clínico y enfoque terapéutico. Según el Dr. José Ángel 

Arbesú, coordinador de Salud Mental de SEMERGEN, “los pacientes que padecen una adicción sin 

sustancia tienen semejanzas con los adictos a sustancias, ya que en ambas existe tolerancia, depen-

dencia y síndrome de abstinencia, con patrones conductuales perniciosos o desadaptativos consolida-

dos y repetitivos”. Las adicciones sin sustancia sustituyen una sustancia determinada –alcohol u otras 

drogas– por procesos como internet, juego, uso del móvil, etc.



El Dr. Julio Zarco presenta su libro en Vigo 
El presidente de la Sociedad Española de Médicos de Atención Primaria, Julio Zarco, propone un equi-

librio entre el cuerpo, la mente y el entorno para aprender a vivir bien y aumentar la calidad de vida.

Esta es la receta fundamental del libro “Ser y estar 

sano. La cultura de la salud”, que ha presentado 

el doctor Zarco, director de la cátedra de Atención 

Primaria de la Universidad de Alcalá de Henares, en 

el Club Faro de Vigo. La obra pretende ser un “des-

pertador de conciencias”, para que el ser humano 

“sepa que las cosas pueden cambiar”, “una guía 

para ser y estar en el mundo”, en palabras de su 

autor.

Chequeos médicos en MÍA
Un chequeo permite controlar el estado general y detectar algunas enfermedades de forma precoz. 

En teoría, son recomendables. Ahora bien, ¿cuándo es el momento adecuado para someterse a uno? 

¿Existen pruebas que entrañan cierto riesgo y, por tanto, deberían limitarse? En Estados Unidos, por 

ejemplo, hace tiempo que se debate la conveniencia de reducir las mamografías que se realizan a 

mujeres sanas para evitar que se expongan a dosis de radiación innecesarias. En España, la nueva ley 

de salud pública, en fase de anteproyecto, también ha planteado la necesidad de reducir al mínimo el 

número de pruebas diagnósticas que no hayan demostrado más eficacia que riesgo.

“Si se llevan a cabo pruebas médicas de manera indiscriminada y sin buscar algo concreto en pobla-

ción sana, se puede acabar ‘medicalizando’ al individuo. Además, es más fácil que aparezcan falsos 

positivos –error en el diagnóstico de una enfermedad debido a la detección de alguna alteración–, y 

eso hace que la persona sana se convierta ya en paciente, por no hablar de las dosis de radiación 

que recibe”, explica José Luis Garavís, médico de familia y vicepresidente tercero de SEMERGEN. De 

hecho, la sanidad pública no contempla la realización de chequeos médicos, que la privada sí ofrece, 

normalmente con periodicidad anual. En cambio, existen programas de cribado basados en criterios de 

evidencia científica que han demostrado sus beneficios frente a los riesgos. Es el caso de la mamografía 

o la citología en la mujer, o las analíticas para detectar alteraciones como el colesterol malo (LDL).

Depresión navideña
“Una epidemia de soledad”. El ensayo que ha ganado el concurso que convoca todos los años la 

revista médica The Lancet no trata, en esta ocasión, de una patología tipificada como tal, pero sí de 



una circunstancia que afecta a muchos individuos y a la que los médicos no son ajenos, la mal llamada 

depresión navideña. En el texto, la autora, Ishani Kar-Purkayastha, convierte en un triste cuento sus 

muchas horas pasadas en varios hospitales ingleses cuando, como residente, le tocó hacer guar-

dia en las fechas cercanas a la Navidad.

“No se puede frivolizar con este término”, advierte tajante el responsable de Salud Mental de la 

Sociedad Española de Médicos de Atención Primaria (SEMERGEN), José Ángel Arbesú. “Una cosa 

son los síntomas psicológicos, como la tristeza o el insomnio asociados a circunstancias concretas, y 

otra es una depresión”, explica. Esta enfermedad, aunque pueda ser leve, requiere de profundidad e 

intensidad, y los síntomas, además, deben mantenerse al menos dos semanas. Por esta razón, des-

miente con claridad que exista una depresión navideña.

Más de un 1.200.000 usuarios han visitado la página web 
de SEMERGEN en el año 2010
Un año más, la web institucional de la Sociedad Española de Médicos de Atención Primaria (SEMERGEN) 

ofrece resultados positivos con un incremento en sus visitas y en el número de usuarios.

En la red se utilizan diversos parámetros para poder valorar el impacto y aceptación de los contenidos 

que ofrecen las páginas web; entre otros muchos, se valoran el número de usuarios que consultan la 

web y el número de páginas visitadas.

En relación a estos parámetros, los contenidos que se encuentran incluidos en el dominio  

www.semergen.es han pasado de 961.247 usuarios en el año 2009 a 1.226.038 usuarios en el año 

2010, lo que supone un incremento del 27,5%. Y en relación al número de páginas visitadas, se 

ha pasado de 2.227.462 páginas en el año 2009 a 2.467.987 páginas en 2010, lo que supone un 

incremento del 10,8%.

.

Actualidad sanitaria

 ▶ �El gasto farmacéutico anual baja por primera vez en 
esta legislatura

El gasto farmacéutico del Sistema Nacional de Salud en 2010 ha experimentado un decrecimiento 

del 2,36% en relación con el año anterior. Con estas cifras, el Gobierno frena la subida de la factura 

pública en medicamentos, que al inicio de la anterior legislatura crecía por encima del 10%, y se con-

firma la tendencia a la moderación que comenzó en abril de 2004. Este receso en el crecimiento se ha 

manifestado tanto en el gasto medio por receta, que ha disminuido un 4,79% con respecto a 2009, 

como en el número de recetas facturadas, que se ha incrementado un 2,56%, por debajo del 4,94% 



registrado el año pasado. Canarias, Cantabria, Aragón y la Comunidad Valenciana son las que han 

registrado mayor descenso.

 ▶ �451 médicos fueron agredidos en 2010
La primera estadística elaborada por el Observatorio de Agresiones de la Organización Médica Colegial 

(OMC) señala que, al menos, 451 médicos fueron agredidos por pacientes o familiares durante el pasado 

año, a lo que habría que sumar las no registradas, que no se denuncian. La AP es la especialidad en la 

que más agresiones se han registrado, con un 65% del total. En un 18% de los casos se han produci-

do lesiones sobre el profesional sanitario y en un 13% se ha propiciado que los agredidos tuvieran que 

solicitar la baja laboral.

 ▶ �El plan sectorial para la industria se presentará el primer 
trimestre del año

Leire Pajín ha comparecido por primera vez en la Comisión de Sanidad desde que está al frente del 

Ministerio. En su intervención, confirmó la presentación del Plan Sectorial para la industria farmacéutica 

en el primer trimestre de 2011 y señaló que está previsto el desarrollo de la especialidad de enfermería 

en cuidados médico-quirúrgicos. En relación al catálogo de medicamentos gallego, Pajín insistió en 

que las diferencias en los catálogos por Comunidades “puede hacer caer en la inequidad en el acceso 

a los mismos”.

 ▶ �La UE investiga el retraso de la llegada de algunos 
genéricos

La Comisión Europea ha pedido a una serie de fabricantes de medicamentos originales información 

sobre los acuerdos de patentes firmados durante 2010 con fabricantes de genéricos, para verificar 

si estos pactos están retrasando la llegada de genéricos al mercado. En 2010, Bruselas realizó una 

nueva revisión que mostró que el número de pactos problemáticos había descendido al 10% del total; 

la cantidad de dinero en los acuerdos entre fabricantes de medicamentos originales y productores de 

genéricos descendió a menos de 1 millón.

 ▶ �El Foro de la Profesión esboza su plan de 2011
El Foro de la Profesión Médica ha esbozado su plan estratégico de 2011, en cuyas prioridades está 

asegurar la sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud frente a la crisis económica, así como la cali-

dad asistencial y la racionalización de los recursos humanos en el ámbito estatal. El Foro ha decidido 

realizar una monografía de demografía médica que sirva de orientación al Ministerio de Sanidad y a las 

Comunidades.

 ▶ �España mantiene su liderazgo mundial en trasplantes
España confirma, tal y como viene haciendo de manera ininterrumpida desde hace 19 años, su lide-

razgo en materia de donación y trasplantes. Así lo ha asegurado el secretario general de Sanidad, 



José Martínez Olmos, que ha destacado “la solidaridad ejemplar de la sociedad española”. Según los 

datos, en nuestro país se registraron en 2010 un total de 1.502 donantes de órganos, lo que sitúa la 

tasa de donación en 32,0 donantes p.m.p. (frente a los 34,4 en 2009). Pese a que ha descendido el 

número total de donantes y de trasplantes respecto al pasado año, se realizaron un total de 3.773 

trasplantes; de ellos, 2.225 de riñón, 971 de hígado, 235 de corazón, 243 de pulmón, 94 de páncreas 

y 5 de intestino.

 ▶ �La OMC aboga por la colegiación obligatoria
El presidente de la Organización Médica Colegial, el doctor Juan José Rodríguez Sendín ha explicado 

que entre las más firmes apuestas de la OMC para 2011 se encuentra la colegiación obligatoria, un 

asunto “imprescindible” que acabaría con muchas irregularidades en la profesión. Asimismo, Rodríguez 

anunció la presentación en breve del nuevo Código de Ética y Deontología Médica, y avanzó que en 

pocos días se darán a conocer las propuestas que la Organización ha preparado sobre la futura Ley 

de Muerte Digna.

 ▶ �España, entre los países con niveles más bajos de 
tabaquismo pasivo

La entrada en vigor de la reforma de la Ley Antitabaco el pasado 2 de enero ha situado a España 

entre los países con niveles de tabaquismo pasivo entre adultos “significativamente más bajos” de toda 

Europa, alejándose de este modo de los países del Este, donde la exposición de los no fumadores al 

humo del tabaco es “alarmantemente alta”. Sin embargo, la asociación de consumidores FACUA ha 

presentado ya las primeras denuncias planteadas por los usuarios por incumplimientos de la ley en 

Andalucía, Cantabria, La Rioja, Murcia y Navarra.

 ▶ �Farmaindustria recurrirá el catálogo gallego de 
medicamentos

Farmaindustria interpondrá ante el Tribunal Superior de Xustiza de Galicia un recurso contencioso-

administrativo contra la resolución que desarrolla la Ley 12/2010, por la que se crea un catálogo prio-

rizado de medicamentos. El motivo es que consideran que esta iniciativa legislativa supone “una clara 

invasión de competencias estatales” por parte de Galicia y “una vulneración de la legalidad vigente”. 

Farmaindustria pedirá asimismo el planteamiento de una cuestión de constitucionalidad, al entender 

que vulnera la Carta Magna.

 ▶ �Nuevo representante europeo de FEMS
Patricio Martínez, secretario general de la Confederación Estatal de Sindicatos Médicos (CESM), asu-

mirá la representación de la Federación Europea de Médicos Asalariados (FEMS) en Europa hasta 

que se renueve su cúpula en la Asamblea General que se celebrará en Barcelona el próximo mayo. El 

nombramiento se produce tras la renuncia de Carlos Amaya como vicepresidente del sindicato.



Relaciones institucionales

SEMERGEN se posiciona a favor de la inclusión de los 
medicamentos de autocuidado en la receta electrónica y 
en la historia clínica de los pacientes

Representantes de farmacéuticos, enfermeros, médicos e industria del autocuidado han mostrado su 

apoyo a la inclusión de los medicamentos no sujetos a prescripción médica en la receta electrónica y en 

la historia clínica de los pacientes, tal y como se recoge en el Real Decreto de receta médica y órdenes 

de dispensación, pendiente de publicación en el BOE, durante un desayuno informativo organizado en 

Madrid por la Asociación para el Autocuidado de la Salud (anefp) y el Centro de Estudios Superiores 

de la Industria Farmacéutica (CESIF), en el que se analizó “El nuevo sistema de receta médica elec-

trónica: integración de los medicamentos sin receta no financiados, colaboración con los enfermeros, 

médicos y farmacéuticos”. “Es imprescindible que los medicamentos no sujetos a prescripción médica 

formen parte de la receta electrónica”, afirmó el presidente de anefp, Jaume Pey, quien hizo hincapié, 

además, en el ahorro que estos fármacos podrían suponer para el sistema sanitario si se hiciese un 

mayor uso de los mismos. 

Para Máximo González Jurado, presidente del Consejo General de Enfermería, los medicamentos sin 

receta deben estar, además, en la historia clínica del paciente “por seguridad farmacoterapéutica”. En 

este sentido, Jurado apostó por no hacer ningún tipo de distinción entre fármacos sujetos o no a pres-

cripción médica o entre medicamentos financiados y no financiados. En esta misma línea se manifestó 



Cecilio Venegas, presidente del Colegio Oficial de Farmacéuticos de Badajoz y actualmente presidente 

del Consejo Extremeño de COF, quien sostuvo que los fármacos de autocuidado “son medicamentos” 

y, por lo tanto, no se deben hacer distinciones a la hora de tenerlos en cuenta en la receta electrónica y 

en la historia médica del paciente. “Tenemos que poner el foco en el paciente, y a mí, como paciente, 

me gustaría que toda mi información sanitaria estuviera disponible para cualquier profesional sanitario, 

sean médicos, farmacéuticos o enfermeros, para un mejor seguimiento y tratamiento como paciente”, 

añadió Roberto Costillas, director comercial de Laboratorios Salvat. Por este motivo, Costillas pidió 

que no sólo se incluyan en la receta electrónica y en la historia clínica compartida los medicamentos 

sin receta, sino también los complementos alimenticios y los medicamentos a base de plantas.

SEMERGEN participa en el nuevo protocolo sobre criterios 
de derivación en hiperplasia benigna de próstata

Gracias al trabajo de las tres sociedades científicas españolas de Atención Primaria (SEMERGEN, 

semFYC y SEMG) y a la Asociación Española de Urología (AEU), se puso en marcha en noviembre de 

2008 un consenso sobre diagnóstico, tratamiento y derivación al urólogo de los pacientes con hiper-

plasia benigna de próstata (HBP). Ahora, los máximos representantes de estas cuatro sociedades 

científicas en la Comunidad de Madrid han firmado un acuerdo de colaboración con GlaxoSmithKline 

(GSK), en presencia de Antonio Alemany, director general de Atención Primaria de la Consejería de 

Sanidad de la Comunidad de Madrid, con el fin de presentar y hacer realidad el protocolo de actua-



ción titulado “Criterios de derivación en hiperplasia benigna de próstata”, asumido e implantado por el 

Servicio Madrileño de Salud en los sistemas informáticos de todos los centros de salud.

Esta nueva herramienta aporta a los médicos de familia unas recomendaciones avaladas por la eviden-

cia publicada y seguridad para asumir el manejo de en torno al 70% de estos pacientes, ya que indicó 

cómo diagnosticar, cuál es el tratamiento adecuado en función del diagnóstico y cuándo se deben 

derivar al urólogo. De esta manera se verá afianzado y reforzado el papel del médico de familia en el 

manejo de la mayoría de los pacientes con hiperplasia benigna de próstata.

Se estima que alrededor de 20 millones de hombres en Europa podrían verse afectados por los sínto-

mas moderados o graves de la HBP, lo que supone entre el 14 y el 30% de esta población.

El Foro de Médicos de Atención Primaria, a favor de que el 
médico de AP no tenga “filtros” a la hora de pedir pruebas 
complementarias

El Foro de Médicos de Atención Primaria, cercano al año de nacimiento, ha celebrado, en la sede de la 

OMC, su primera reunión de 2011, durante la cual han cerrado algunos documentos pendientes y han 

marcado las principales líneas de actuación para el año en curso. En este sentido, una de las primeras 

cuestiones del orden del día ha sido la necesidad de transmitir al Ministerio qué es el foro y cuáles son 

sus objetivos, hecho que ya se intentó con la anterior ministra de Sanidad, Trinidad Jiménez, y que se 

está intentando con la actual, Leire Pajín, mostrando, tal y como ha manifestado a los medios el secre-



tario general de la OMC, Serafín Romero, “cierta preocupación porque nos sentimos desconsiderados 

o, al menos, no se le está dando la importancia necesaria a este nivel asistencial”.

En lo referente a los documentos, se ha aprobado uno referente al acceso de pruebas complemen-

tarias y otro documento sobre formación del pediatra de Atención Primaria, quedando pendiente de 

cerrar un tercero sobre la adecuación de los recursos a las necesidades.

Julio Zarco: “falta creatividad, liderazgo y talento en el SNS”
Existen oportunidades para la innovación en el Sistema Nacional de Salud, pero falta creatividad, 

liderazgo y talento. Es el diagnóstico del presidente de la Sociedad Española de Médicos de Atención 

Primaria (SEMERGEN), Julio Zarco, que aportó la visión de los profesionales en la jornada “El poder 

de la innovación: la propiedad intelectual”, organizada la semana pasada por la Cámara de Comercio 

de Estados Unidos en España.

Zarco recalcó que la innovación pasa por una actuación directa en la base de la pirámide, los ciuda-

danos, de modo que pueda verse reforzado tanto el contrato social como los valores profesionales. 

Para ello, aseguró el presidente de SEMERGEN “es fundamental romper el modelo funcionarial y el 

retributivo”.

.

Congresos y Eventos

V Jornadas de Diabetes en Atención Primaria
Burgos, 25-26 de marzo de 2011 

Programa y Boletín de Inscripción en www.imc-sa.es
Secretaría Técnica: IM&C CONGRESS, S. L. 
Teléfono: 91 353 33 70  
mariafer@imc-sa.es

Jornadas de Primavera dirigidas a Médicos, Enfermería y Técnicos
“Presente y futuro del manejo de la muerte súbita cardiaca”
Pozoblanco, 25 de marzo de 2011 

Programa y Boletín de Inscripción en www.semergen.es
Secretaría de Congresos y Exposiciones. Córdoba. 
Teléfono: 957 48 33 11  

secretaria@semesandalucia.com



VII Encuentro para Psiquiatría y Atención Primaria
“Compartiendo experiencias”
Madrid, 13-14 de mayo de 2011 

Programa y Boletín de Inscripción en www.imc-sa.es
Secretaría Técnica: IM&C CONGRESS, S. L. 
Teléfono: 91 353 33 70  
imontojo@imc-sa.es

Asamblea Autonómica Extraordinaria
Por la presente, siguiendo instrucciones del Presidente de SEMERGEN, se convoca a todos los socios de la 
Sociedad Española de Médicos de Atención Primaria SEMERGEN, con domicilio en la Comunidad Autónoma de 
Illes Balears, a la Asamblea Autonómica Extraordinaria, a celebrar el día 14 de Mayo de 2011, a las 11:00 horas 
en primera convocatoria y a las 11:30 horas en segunda, en la sede del Colegio Oficial de Médicos de Baleares  
(Col-legi Oficial de Metges Illes Balears), en Passeig Mallorca, 42. 07012 Palma (Mallorca), con el siguiente,

ORDEN DEL DÍA

Punto Único. Celebración de elecciones autonómicas de la Sociedad Española de Médicos de Atención 
Primaria SEMERGEN en Illes Balears. Proceso de votación de las candidaturas presentadas.

En Madrid, a 12 de febrero de 2011.

Fdo.: Jesús Sainz Jiménez
Secretario general de SEMERGEN

• Durante la primera semana, a partir del día 12 de febrero, se constituirá la Junta Electoral Autonómica.

• �Durante el primer mes, se mantendrá expuesto el censo electoral en la Sede Social de SEMERGEN, el cual podrá ser consul-
tado en la citada sede, personalmente, por correo postal o por correo electrónico. Una vez transcurrido este periodo, y aten-
didas las posibles reclamaciones, se cerrará dicho censo de forma definitiva.

• �Durante este primer mes, se presentarán las candidaturas, adecuándose a la reglamentación electoral establecida.
 

Annual European Congress of Rheumatology
“EULAR is opening up to Primary Care”
Londres, 25-28 de mayo de 2011 

Programa y Boletín de Inscripción en www.eular.org

Encuesta de satisfacción

Estimados socios: 

Para mejorar la calidad de la Gaceta OnLine SEMERGEN, queremos haceros una pequeña 

encuesta de satisfacción. Los datos obtenidos solamente se utilizarán a escala global, por lo 

que las respuestas serán consideradas anónimas.

Para participar en la encuesta, haga clic aquí

  


