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Editorial

Manifiesto del I Día Nacional de la Atención Primaria

En la primera edición del Día Nacional de la Atención Primaria, y en un contexto de grave crisis eco-

nómica, los profesionales sanitarios del primer nivel asistencial reivindicamos el papel de la Atención 

Primaria como eje fundamental del Sistema Nacional de Salud, capaz de mejorar la eficiencia del 

mismo así como garantizar su sostenibilidad. Pero para ello debe haber una apuesta clara y definitiva 

de la Administración por la Atención Primaria, reorientando el sistema y priorizando al primer nivel asis-

tencial. Con ese objetivo, los profesionales de Atención Primaria manifestamos que:

•  �Es necesario redistribuir el gasto sanitario, de forma que el 25% se destine a la Atención Primaria.

•  �Es urgente que la dotación de recursos humanos se adecue a las necesidades de la población y 

a los servicios que se oferten, evitando asumir más servicios si no llevan asociado un incremento 

proporcional de los recursos existentes.

•  �La Administración debe establecer las medidas o estrategias necesarias para que disminuya la 

burocracia en el primer nivel asistencial, especialmente en los casos de la derivación de pacientes 

al nivel hospitalario, de las recetas y de la gestión de la Incapacidad Temporal. 

•  �Se deben poner a disposición de los médicos de Atención Primaria todas las pruebas diagnósticas 

del sistema sanitario público en las mismas condiciones de acceso que el resto de especialistas. 

•  �Los profesionales que desarrollan su trabajo en la Atención Primaria necesitan recibir su formación 

especializada en este nivel asistencial.

•  �Es necesario que los profesionales de Atención Primaria adquieran un mayor protagonismo en la 

toma de decisiones que afecten al primer nivel asistencial, para lo que se hace necesaria la crea-

ción de ámbitos de participación profesional del médico en niveles diferentes allí donde no estén 

ya creados de forma oficial.  

•  �Debe continuarse con el desarrollo y actualización de la Estrategia AP21.



•  �La Administración tiene que impulsar una adecuada dotación de tecnologías de información y 

comunicación que permitan un ágil manejo de la información clínica y de las actividades burocráti-

cas directamente relacionadas con la misma. 

•  �Respecto al futuro del sistema sanitario, en el que las enfermedades crónicas supondrán un impor-

tante reto tanto asistencial como de recursos, es imprescindible apostar claramente por la Atención 

Primaria y sus profesionales, puesto que somos los profesionales más accesibles del sistema, 

acostumbrados a trabajar en este tipo de situaciones, y también somos quienes podemos evitar la 

aparición de más casos a través de la prevención y promoción de la salud. 

Así pues, queremos reivindicar en esta jornada, ante la sociedad y las administraciones sanitarias, el 

papel fundamental del primer nivel asistencial en el sistema sanitario –capaz de resolver el 90% de los 

problemas que se plantean en las consultas de los Centros de Salud– y reivindicar que el futuro de un 

sistema de salud público universal, equitativo y de calidad sólo será posible con una apuesta clara por 

la Atención Primaria.

Fdo.: Junta Directiva Nacional de SEMERGEN

SEMERGEN activa

Uno de cada tres diabéticos no está diagnosticado
“Las administraciones están llevando a cabo 

importantes actuaciones de cara a rebajar la 

epidemia de obesidad y sedentarismo, pero 

todavía hay que hacer un mayor esfuerzo para 

que la prevalencia de la diabetes no crezca 

exponencialmente en los próximos años”, ha 

apuntado el doctor José Javier Mediavilla, 

coordinador del Grupo de Trabajo de Diabetes 

Mellitus de la Sociedad Española de Médicos 

de Atención Primaria (SEMERGEN) y codirec-

tor de las V Jornadas de Diabetes en Atención 

Primaria, organizadas junto con la Sociedad 

Española de Diabetes. Entre otras medidas, ha destacado la estrategia NAOS como herramienta favo-

recedora de una alimentación saludable, “tan importante para estos pacientes”.

Según datos de 2010, la diabetes mellitus tipo 2 afecta al 12% de la población española –en torno a 

cuatro millones y medio de personas–, y se prevé que dicha cifra se vea considerablemente incremen-

tada en los próximos años por culpa del sedentarismo y la obesidad. Además, uno de cada tres casos 



no está diagnosticado, lo que puede traer consigo complicaciones importantes para la salud. “El médi-

co de Atención Primaria es una pieza clave en la prevención, diagnóstico, tratamiento y seguimiento 

de las personas con diabetes, tanto por su accesibilidad y cercanía, como por la continuidad de su 

atención”, explica el experto. En definitiva, “es el profesional que mejor puede adaptar el tratamiento a 

las condiciones personales de cada paciente”.

La Sociedad Española de Médicos de Atención Primaria 
(SEMERGEN) se convierte en punto de referencia de la 
sanidad peruana y sus futuras reformas
La Sociedad Española de Médicos de Atención 

Primaria (SEMERGEN), a través de una delega-

ción encabezada por su presidente, el doctor Julio 

Zarco, ha acudido durante una semana a Perú, ante 

el llamamiento de la Universidad Cayetano Heredia, 

de Lima, con cuatro objetivos a desarrollar:

SEMERGEN, sociedad referente para el 

Ministerio de Salud del Perú (MINSA)

Invitados por el Ministerio de Salud del Perú 

(MINSA), SEMERGEN ha desarrollado una serie de 

conferencias y sesiones de trabajo en colaboración con la Dirección General de Recursos Humanos 

del MINSA, encabezada por el doctor Manuel Núñez, la Dirección General de Calidad y la Dirección 

General de Capacidades en Salud, a cargo del doctor Lizardo Huamán Angulo.

En la República del Perú se está produciendo un proceso de reforma sanitaria que el Gobierno pretende 

hacer gravitar en torno a la Atención Primaria. Por ello, SEMERGEN se ha convertido en una sociedad 

científica referente y consultora externa en dicho proceso, junto a la Organización Panamericana de 

la Salud (OPS). El MINSA y SEMERGEN están estableciendo canales de comunicación permanentes 

para facilitar que la sociedad científica en cuestión tome parte activa en la reforma.

SEMERGEN, entidad colaboradora del Consejo Nacional de Médicos de Perú 

La delegación de SEMERGEN fue invitada a participar, junto a la OPS, en unas jornadas internas sobre 

la importancia de la Atención Primaria como pilar fundamental del sistema sanitario, para exponer su 

visión del modelo sanitario español, presentar su modelo de Desarrollo Profesional Continuo (DPC-AP) 

y proponer un posible modelo de recertificación de competencias. Tanto el MINSA como el Consejo 

Nacional de Médicos del Perú han mostrado gran interés en el proceso del DPC-AP como herramienta 

fundamental en los procesos de recertificación de competencias profesionales, habiéndose estableci-

do una colaboración estrecha y continuada a través del decano del Consejo, el doctor Ciro Magriña, y 

de la vicedecana, la doctora Carmen Fajardo.



SEMERGEN impulsa la creación de la Sociedad Peruana de Médicos de AP 

A instancias de los médicos de Atención Primaria de Perú, SEMERGEN ha asistido a la primera reunión 

constitutiva de la futura Sociedad Peruana de Médicos de AP, que aglutinará a médicos generalistas y 

médicos de familia del país. Esta iniciativa gira en torno al liderazgo de varios profesionales peruanos, 

entre los que se encuentran los doctores Miguel Ángel Suárez y Luz León, entre otros médicos des-

tacados de Perú. SEMERGEN colaborará en este proceso facilitándoles información, transmisión de 

experiencias, asesoramiento y cuantas ayudas sean necesarias, para que los cerca de 30.000 médicos 

de Atención Primaria que hay en Perú cuenten con una sociedad científica que les represente.

SEMERGEN se implica en la formación de postgrado de los médicos peruanos

En estos mismos días, SEMERGEN ha colaborado impartiendo la maestría de AP para médicos de 

familia de la Universidad Cayetano Heredia, de Lima. Durante las diversas jornadas formativas, se ha 

transmitido a los alumnos temas tan diversos como el modelo de desarrollo de AP en España, el papel 

fundamental del médico de familia en dicho proceso, las experiencias de Desarrollo Profesional y de 

Troncalidad de las competencias en las especialidades, o la importancia de la prevención y la salud 

pública como herramientas fundamentales del primer nivel asistencial, entre otros asuntos. Producto 

de esta colaboración, la Universidad Cayetano Heredia y SEMERGEN han acordado seleccionar cada 

año a 15 médicos de los inscritos en el máster de AP para que acudan a conocer el primer nivel asis-

tencial español de la mano de SEMERGEN. 



Se presenta en Madrid el programa formativo 
“Actualización en el Manejo de Patologías Crónicas en 
Atención Primaria”, una experiencia pionera en España

Hoy se ha presentado en Madrid el 

programa formativo “Actualización 

en el Manejo de Patologías Crónicas 

en Atención Primaria”, organiza-

do por la Sociedad Española de 

Médicos de Atención Primaria 

(SEMERGEN), en colaboración con 

MSD y la Agencia Laín Entralgo, y 

acreditado con 13,8 créditos por la 

Comisión de Formación Continuada 

de las Profesiones Sanitarias de la 

Comunidad de Madrid. “El progra-

ma formativo está dividido en cinco 

sesiones que tratarán las patologías 

crónicas más relevantes en el ámbi-

to de la Atención Primaria: diabetes 

mellitus tipo 2, asma, dislipemias, 

artrosis y osteoporosis”, ha explica-

do el doctor Julio Zarco, presidente 

de SEMERGEN, durante el acto de 

presentación de la iniciativa.

“Se trata de una actividad pionera  y de gran interés para el médico de Atención Primaria, que espe-

ramos reproducir paulatinamente en otras comunidades autónomas”, ha señalado el experto. Una 

parte de la importancia de este programa formativo radica en “la búsqueda de habilidades, aptitudes 

y destrezas a través de herramientas prácticas y en sesiones clínicas, que es el perfil más adecuado 

para el facultativo que ejerce su labor en el primer nivel asistencial”, añade. Por otro lado, la iniciativa va 

en línea con el programa DPC-AP de SEMERGEN, que ya cuenta con más de 3.000 profesionales en 

su haber. “Somos la única sociedad científica española que cuenta con un sistema de recertificación 

propio cuyo objetivo es garantizar la competencia y la excelencia de nuestros profesionales”.



SEMERGEN y FEN promoverán la formación sobre 
alimentación y nutrición entre los médicos de Atención 
Primaria

El doctor Gregorio Varela Moreiras, presidente de la 

Fundación Española de Nutrición (FEN), y el doctor Julio 

Zarco Rodríguez, presidente de la Sociedad Española de 

Médicos de Atención Primaria (SEMERGEN), han firma-

do en Madrid un convenio marco de colaboración en los 

campos formativo e investigador, tanto en lo relativo a los 

procesos de garantía de calidad profesional como en otras 

áreas que puedan ser de interés común, en el convenci-

miento de que dicha colaboración no sólo 

beneficiará a sus respectivos asociados, 

sino también a los enfermos que éstos 

atienden, sin detrimento del ejercicio de 

las actividades que puedan llevar a cabo 

ambas entidades en el ejercicio de sus 

respectivas competencias.

José Hernández Úrculo: “La filosofía de la enseñanza de 
la medicina debe cambiar de arriba abajo, pues no es la 
adecuada”

“La excesiva burocratización, masi-

ficación y tecnificación de las con-

sultas de Atención Primaria dificulta 

enormemente el desarrollo de la 

faceta humanística de los médi-

cos de familia”, destaca el doctor 

José Hernández Úrculo, director del 

Instituto de Bioética y Humanidades 

(IBH) de la Sociedad Española de 

Médicos de Atención Primaria 

(SEMERGEN) y coordinador del Ciclo de Conferencias del IBH. “Las administraciones son las princi-

pales responsables de este tipo de estructura, en la que el médico debería gozar de mayor autonomía 

y disponer de más medios a su alcance”, entre otras cosas. “Somos la puerta de entrada al sistema, 

pero también deberíamos ser la de salida”.



En este contexto, el doctor Hernández Úrculo ha dicho que la comunicación constituye “la gran asigna-

tura pendiente” de la relación médico-paciente. Por ello, “la filosofía actual de la enseñanza de la medi-

cina tiene que cambiar de arriba abajo, pues no es la más adecuada”. Para empezar, “debería vérsele 

al paciente como un todo que piensa y padece”. En la actualidad, el estudio del ser humano se hace 

por partes, siendo buena prueba de ello el contenido de la tradicional asignatura de Anatomía. Durante 

su conferencia, pronunciada en la sede del Colegio de Médicos de Cantabria, el experto ha hablado de  

“Salario y poder adquisitivo del médico rural en Castro Urdiales entre los años 1830 y 1930”.

Relaciones institucionales

El 94% de los médicos asistentes al I Congreso de la 
Profesión apoya la creación de una Mesa de Negociación

Murcia ha acogido la primera edición 

del Congreso de la Profesión Médica 

que ha reunido a más de 230 profe-

sionales para debatir aspectos básicos 

del ejercicio de la medicina. La inicia-

tiva, impulsada por el Consejo regio-

nal de la Profesión –formada por el 

Colegio de Médicos, Sindicato Médico, 

las Sociedades Científicas Médicas y 

los estudiantes de medicina de la Universidad de Murcia– ha contado con cuatro mesas que han 

tratado sobre profesionalismo, demografía, aspectos legales de la actividad asistencial y negociación 

profesional.

La disfunción eréctil 
puede ser señal de 
una enfermedad 
cardiovascular
El 93% de los pacientes que han 

sufrido un infarto de miocardio 

habían padecido, entre dos y tres 

años antes, un problema de disfun-

ción eréctil que les avisaba de la existencia de alguna enfermedad cardiovascular oculta. Sin embargo, 

el 34% desconocía la existencia de este vínculo entre ambas patologías.



Así se desprende de una encuesta realizada a 120 pacientes, cuyos datos se han presentado en el 

marco del lanzamiento de la campaña sobre estas dos enfermedades emprendida por la Fundación 

Española del Corazón (FEC), la Fundación para la Investigación en Urología (FIU) y la Sociedad Española 

de Médicos de Atención Primaria (SEMERGEN). Su lema es “Por ti, por mi, por el sexo con corazón”.

Hasta un 40% de la población padece episodios regulares 
de reflujo gastroesofágico 
La enfermedad por reflujo gastroesofágico (ERGE), que se caracteriza por episodios de acidez en el 

estómago y subsiguiente ardor y regurgitaciones, afecta hasta un 40% de la población general occi-

dental, impidiendo que el paciente disfrute de sus comidas diarias además de afectarle “de forma 

negativa” a la hora de relacionarse y de practicar ciertas actividades físicas.

Éstos son algunos de los factores negativos que tiene la enfermedad y que ha indicado el coordinador 

del grupo de trabajo de Patología Digestiva de la Sociedad Española de Médicos de Atención Primaria 

(SEMERGEN), el doctor Enrique Peña, quien ha matizado que, además, “se trata de una patología que 

produce un elevado absentismo laboral y que puede llegar a mermar de manera importante la calidad 

de vida del paciente”.

El experto, que participa en el curso on-line de formación organizado por AstraZeneca para esta socie-

dad, considera que el médico de Atención Primaria es “el primer filtro para prácticamente la totalidad 

de las patologías, y en los problemas digestivos no es una excepción”.

Profesionales sanitarios de Guadalajara asisten a un 
curso de actualización sobre diabetes 
Unos treinta profesionales (entre médicos y enfermeras) de Atención Primaria han asistido al curso 

sobre “Actualización en Diabetes para médicos y enfermería de Atención Primaria”, promovido por 

la Fundación Sociosanitaria de Castilla-La Mancha y organizado por la Unidad de Formación de la 

Gerencia de Atención Primaria de Guadalajara, con el respaldo de la Asociación de Educadores de 

Diabetes, la Sociedad Castellano-Manchega de Endocrinología, Nutrición y Diabetes (SCAMEND), y la 

Sociedad Española de Médicos de Atención Primaria (SEMERGEN). 



Menos burocracia y mayor asistencia preventiva, 
principales reivindicaciones de los médicos de Atención 
Primaria 

La excesiva burocracia y el no poder dedicar un mayor 

tiempo a actividades preventivas de atención sanitaria en 

la consulta del médico de Atención Primaria son, según ha 

explicado la doctora Paloma Casado, vicepresidenta primera 

de la Sociedad Española de Médicos de Atención Primaria 

(SEMERGEN), las principales reivindicaciones de este colec-

tivo con motivo del “Día de la Atención Primaria”.

“Si existe un Día de la Atención Primaria es porque pensa-

mos que las cosas no van bien”, explica en una entrevista a 

Europa Press, al tiempo que justifica esta afirmación al señalar que “la voz de los profesionales cada 

vez se está oyendo menos”, lo que provoca que “los médicos de Atención Primaria (AP) sigan siendo 

la hermana pobre de la sanidad”.

En su opinión, la solución pasa por revertir el proceso actual de tal forma que la asistencia de AP sea el 

eje del sistema sanitario, una situación que difiere mucho de la actual, ya que, según explica Casado, el 

trabajo del médico consiste en gran medida en atender “papeleo” y observar trabajo socio-asistencial. 

“Al final vemos que hemos estudiado una carrera para realizar una gran carga burocrática”, señala. 

Medio millar de adolescentes aprenden a salvar vidas a 
ritmo de rock
Más de 500.000 paradas cardiacas se producen al año, y tan sólo sobrevive el 9%, según el Consejo 

Europeo de Resucitación. Ante este escalofriante dato, las sociedades científicas de SEMES y 

SEMERGEN Andalucía, en colaboración con la Delegación de Salud de Córdoba, y el Área Sanitaria 

Norte de Córdoba, han celebrado las Jornadas de Primavera, centradas en el manejo de la muerte 

súbita cardiaca. 

Tan solo en España, unas 25.000 personas fallecen por infarto agudo de miocardio antes de poder 

recibir asistencia médica. Y es que, el escaso porcentaje del 9% de supervivencia podría ampliarse 

hasta un 20% si, en caso de infarto, se le practica a tiempo el masaje cardiaco. 

Un porcentaje muy importante de estas muertes sucede fuera del hospital y las personas que atienden 

inicialmente al adulto o al niño que la ha sufrido son sus familiares, compañeros de trabajo, profesores 

o viandantes en la vía pública. 

Actualmente, menos del 30% de las paradas cardiorrespiratorias extrahospitalarias son reanimadas 

inicialmente por la población general. Los escolares pueden ser los primeros testigos de estos eventos. 



Está demostrado que si se conocen las técnicas de resucitación cardiopulmonar (RCP), aumenta el 

porcentaje de personas que comienzan RCP, y ésta se realiza antes. Sabemos que si estas técnicas 

se realizan precozmente podremos elevar la supervivencia global del 5 al 12%, y la supervivencia con 

recuperación neurológica completa del 2 al 6%. 

Por ello se ha organizado una actividad dirigida a los alumnos de 1.º y 2.º de ESO en la que los alum-

nos aprendieron a realizar una RCP mediante un curso y siguiendo la metodología reconocida por 

la European Resuscitation Council y por la American Heart Association. Una actividad avalada por el 

Consejo Español de Resucitación Cardiopulmonar. 

Los principales objetivos de la jornada fueron reconocer inconciencia, comprobar ventilación, alertar a 

los servicios de emergencias, e iniciar masaje cardiaco y ventilación. 

Para reforzar dicha actividad, los alumnos aprendieron una canción y una coreografía, compuesta 

específicamente para apoyar las técnicas de RCP aprendidas. 

Esta actividad forma parte de un estudio de investigación, donde no solamente se va a comprobar la 

frecuencia y calidad del masaje cardiaco, sino que también se quiere demostrar que con el apoyo de 

una canción y coreografía, realizadas específicamente para reforzar el aprendizaje de las técnicas de 

la RCP, los alumnos podrán realizar adecuadamente una RCP al cabo de un año, y no sólo el masaje 

cardiaco. 

Se trata de una actividad plenamente novedosa, ya que hasta el momento se han realizado estudios 

de investigación con canciones existentes, como el empleo de estribillos repetidos de “Nellie el elefan-

te”, según un estudio publicado por las universidades de Birmingham, Coventry y Hertfordshire en el 

British Medical Journal, u otro estudio anterior que utilizó la canción de los Bee Gees “Stayin’ Alive”. 

La revista Resuscitation ha publicado recientemente una carta al director, realizada conjuntamente por 

las Unidades de Cuidados Intensivos Pediátricos de León y de Santiago de Compostela, en la que 

apuntan el empleo de la canción “Macarena”. El objetivo era comprobar la frecuencia y calidad del 

masaje cardiaco.

El acto tuvo lugar en el Recinto Ferial “Ronda de Plaza de Toro”, en la Caseta Municipal de Pozoblanco, 

y estuvo presidido por Baldomero García, alcalde de Pozoblanco, y Arturo Domínguez, gerente del 

Área Sanitaria Norte de Córdoba. Asimismo, se contó con la participación de más de medio millar de 

alumnos de la ESO del municipio, y más de 60 docentes que ayudaron a que los alumnos aprendieran 

las técnicas. Al finalizar el acto, los alumnos recibieron un desayuno molinero y fruta, al que contribuye-

ron voluntarios de la Asociación Virgen de Luna, de Pozoblanco, frutas Ripoll, COVAP y la cooperativa 

olivarera de Pozoblanco.



Actualidad sanitaria

▶ �Otro informe evidencia el fracaso del modelo de 
financiación de la sanidad

“Es urgente evitar la generación de más deuda y aplicar medidas que hagan viable el modelo de finan-

ciación de la sanidad española”. Así lo señalan las conclusiones de un informe elaborado por la consul-

tora PricewaterhouseCoopers a partir de las reflexiones de diferentes expertos, como los exministros 

de Sanidad, Julián García Vargas y Ana Pastor, además de diversos presidentes y directores genera-

les de grupos hospitalarios, aseguradoras sanitarias, empresas de tecnología médica y laboratorios. 

Según el estudio, el SNS mantiene un déficit estimado de entre el 10 y el 15% de los presupuestos 

asignados por las CC.AA. a sanidad, lo que hace necesario que se pongan en marcha mecanismos 

de control.

▶ �Aumento de la facturación en seguros de salud
La facturación total por primas en seguros de salud se situará en 6.750 millones de euros este año, lo 

que supone un crecimiento del 5,5% respecto al ejercicio anterior, según las previsiones de la consul-

tora DBK. Las estrategias de las entidades aseguradoras seguirán dirigiéndose hacia el desarrollo de 

una estructura de venta multicanal. Según la consultora, en la evolución futura por canales de distri-

bución es previsible que continúe la tendencia de disminución del peso específico de la venta a través 

de oficinas propias, de manera que su cuota de mercado podría situarse en el 53% de la facturación 

por primas en 2012.

▶ �El borrador de Troncalidad verá la luz “en los próximos 
meses”

La ministra de Sanidad, Leire Pajín, ha anunciado que el borrador definitivo del Real Decreto de 

Troncalidad que regulará el modelo formativo de las especialidades sanitarias “verá la luz en los próxi-

mos meses”, después de que los consejeros autonómicos del ramo –que cuentan desde febrero con 

el borrador provisional– formulen sus propuestas, que podrían añadirse al texto. Pajín ha señalado que, 

tanto Sanidad como las autonomías, están trabajando “con la máxima celeridad y rigor” para contar 

con un texto “lo más consensuado posible”.

▶ �Los médicos piden “tolerancia cero” frente a las 
agresiones

Las principales sociedades científicas y colegios de profesionales sanitarios reclaman una mayor pro-

tección jurídica frente a las agresiones físicas o verbales, ya que hasta el 25% de los incidentes violen-

tos que se dan en el ámbito laboral se producen en el entorno sanitario. Según datos del Observatorio 

de Agresiones de la OMC, en el último año se han registrado 451 agresiones a profesionales sanitarios, 

más de la mitad (56,7%) en el ámbito de la Atención Primaria.



▶ �Registro Europeo de Ensayos Clínicos
La Agencia Española de Medicamentos y Productos Sanitarios (AEMPS) ha informado de la entrada 

en funcionamiento del Registro Europeo de Ensayos Clínicos “EU Clinical Trials Register”, que está 

gestionado por la Agencia Europea de Medicamentos (EMA) y, por el momento, incluye un total de 

1.320 estudios en marcha. El registro permite por primera vez el acceso público a información sobre 

ensayos clínicos en los 27 Estados de la Unión Europea.

▶ �Galicia decide no reunirse con el Ministerio de Sanidad
El presidente de la Xunta de Galicia, Alberto Núñez Feijóo, ha advertido de que el “foro adecuado” 

para negociar con el Gobierno sobre el catálogo priorizado de fármacos es la comisión bilateral entre 

ambas administraciones, justificando así la decisión de la Consejería de Sanidad de no acudir a una 

reunión con representantes del Ministerio convocada recientemente por el departamento que dirige 

Leire Pajín. El Tribunal Constitucional (TC) deberá ratificar o levantar la suspensión del catálogo priori-

zado de productos farmacéuticos de Galicia antes del próximo 11 de julio, después de que el Boletín 

Oficial del Estado (BOE) haya publicado este lunes la admisión a trámite del recurso presentado por 

el Ejecutivo ante esta medida.

▶ �Libro Blanco sobre el Sistema Sanitario Español
La Academia Europea de Ciencias y Artes (AECYA) ha elaborado el Libro Blanco sobre el Sistema 

Sanitario Español, en el que realiza un análisis del Sistema Nacional de Salud (SNS). De él se despren-

de que “la sanidad española, como la del resto de países de nuestro entorno, afronta un grave proble-

ma de sostenibilidad”. Esta situación que, señalan, está agravada por la situación económica general, 

“permanece invisible para la opinión pública y el debate político”, en gran medida “a causa del inmenso 

prestigio del sistema”. El libro fue presentado en la sede de la Real Academia Nacional de Medicina.

▶ �Los datos del gasto farmacéutico de febrero confirman 
la tendencia a la baja

El gasto farmacéutico con cargo al SNS durante el mes de febrero fue de 943.898.498 euros, lo que 

supone un descenso de un 8,06% con respecto al mismo mes de 2010, según los datos sobre gasto 

a través de receta oficial remitidos por las autonomías a la Dirección General de Farmacia del Ministerio 

de Sanidad. Así, el crecimiento interanual se sitúa en el –4,06%, unos datos que reflejan la “tendencia 

claramente descendente”, fruto de las medidas adoptadas por el Gobierno para reducir el gasto públi-

co en materia farmacéutica.

▶ �El Congreso da luz verde a la Ley de Ciencia sin el 
apoyo de IU-ICV

La Ley de la Ciencia ha sido aprobada en la comisión parlamentaria del ramo, tras casi dos años en 

proceso de redacción, consultas y tramitación, con el apoyo de PSOE, PP, ERC, CiU, PNV y Grupo 

Mixto, y sin el apoyo de IU-ICV, que ha decidido descolgarse a última hora en el respaldo a la norma-



tiva. Concretamente, el proyecto de ley ha salido adelante en el seno de la propia Comisión de Ciencia 

e Innovación, que cuenta con competencia legislativa plena, y que la envía directamente al Senado, sin 

pasar por el pleno de la Cámara Baja. 

▶ �Farmacéuticas se vuelcan con Japón
Tras el terrible terremoto que asoló Japón hace unas semanas, las empresas farmacéuticas se han 

apresurado a ofrecer donaciones económicas y suministros médicos como ayuda ante la catástrofe. 

Takeda, Eisai, Daiichi Sankyo, Astellas y Chugai han comprometido millones de dólares a la causa. 

Igualmente, los gigantes farmacéuticos de fuera de Japón (Merck, Abbott, Lilly, J&J, Amgen y GSK) 

han contribuido con más de un millón de dólares cada uno.

▶ �Ley de Muerte Digna
Representantes de la Sociedad Española de Cuidados Paliativos (SECPAL) se han reunido con el 

secretario general de Sanidad, José Martínez Olmos, para reclamar que la futura Ley de Muerte Digna 

sirva para dar seguridad jurídica a los profesionales que trabajan en este campo. Para dar esta seguri-

dad, SECPAL reclama el desarrollo de criterios de ordenación profesional que permitan una “adecuada 

organización” de la prestación de los servicios de cuidados paliativos. Martínez Olmos ha señalado su 

posición favorable a avanzar en esta dirección dentro del proceso de desarrollo del modelo de tron-

calidad.

La OMC considera las restricciones de las CC.AA. un “acto 
de responsabilidad”
La Organización Médica Colegial (OMC) ha asegurado que las restricciones que algunas CC.AA., 

como Galicia, están imponiendo a los médicos con respecto al número de medicamentos financiados 

que pueden recetar de cada principio activo o grupo farmacológico son “actos de responsabilidad 

administrativa muy necesarios” que “no merecen ningún reproche ético”. Según la OMC, “este tipo de 

iniciativas no deterioran la calidad de la asistencia y pueden generar un ahorro económico que debería 

permitir atender otras necesidades asistenciales”.

▶ �El Gobierno aprueba el proyecto de Ley de Salud 
Pública

El Consejo de Ministros ha aprobado la remisión a las Cortes Generales del proyecto de Ley de Salud 

Pública, del que ya se presentó un informe preliminar, y con el que el Ejecutivo pretende que la salud 

se convierta en “un tema transversal incorporado en todas las políticas”. Para ello, la ley establece, 

entre otras cuestiones, una Estrategia de Salud Pública que definirá las áreas de actuación sobre 

los factores condicionantes de la salud, que aprobará el Consejo Interterritorial del Sistema Nacional 

de Salud (CISNS). Esta aprobación se produce una semana después del nombramiento de Carmen 

Amelas Heras como directora general de Salud Pública y Sanidad Exterior, en sustitución de Ildefonso 

Hernández.



▶ �La sanidad europea tiene pérdidas
Las pérdidas de la Sanidad en Europa superan a la media del resto de sectores, según los datos 

recogidos en el Índice de Riesgo 2010 y publicado en el Informe por Sectores que recoge la compañía 

sueca Intrum Justitia Ibérica. El estudio apunta que las pérdidas del sector sanitario (hospitales, farma-

cias, empresas farmacéuticas y proveedores de productos médicos) han sufrido un incremento del 1,8 

al 2,7%, al ser uno de los más castigados por los impagos el pasado año.

▶ �El Gobierno potenciará la investigación en 
enfermedades raras

La ministra de Ciencia e Innovación, Cristina Garmendia, ha anunciado en el Senado que el Gobierno 

ha lanzado el Plan 2011-2012 para Enfermedades Raras, con el que pretende potenciar la investiga-

ción sobre estas patologías y acercarla “en la medida de lo posible” a la prestación de servicios sani-

tarios a estos pacientes y sus familias. El plan se ha elaborado conjuntamente por los ministerios de 

Sanidad y Ciencia con los objetivos de “acelerar el despegue” de la Estrategia  en enfermedades raras 

del Sistema Nacional de Salud (SNS) aprobada en 2009  y “mejorar la calidad de vida y reducir los obs-

táculos con los que se encuentran los pacientes, presentes y futuros, de las enfermedades raras”.

▶ �Entra en vigor la orden de precios de referencia de 
medicamentos

Ha entrado en vigor la nueva orden de precios de referencia de los medicamentos que permitirá ahorrar 

al SNS, según informa el Ministerio de Sanidad, Política Social e Igualdad, más de 1.000 millones de 

euros anuales. La orden, impulsada dentro de las medidas para garantizar la sostenibilidad del SNS 

dentro de la ley de garantías y uso racional de los medicamentos y productos sanitarios, determina 

nuevos conjuntos de medicamentos y sus precios de referencia, así como una revisión de conjuntos 

determinados en órdenes anteriores.

▶ �Grupo de Parlamentarios contra el cáncer
Diputados del PSOE, PP y CiU han mostrado su apoyo a la creación de un Grupo de Parlamentarios 

Españoles contra el Cáncer para potenciar desde las Cortes medidas específicas para la prevención y 

el tratamiento de esta patología. El objetivo, ha señalado la presidenta de GEPAC, Begoña Barragán, 

es “incluir las enfermedades oncológicas en un lugar prioritario de la agenda política”, ya que cada año 

se detectan unos 200.000 nuevos casos en nuestro país.

▶ �Farmaindustria recurre la receta electrónica en 
Extremadura

Farmaindustria ha recurrido ante el Tribunal Superior de Justicia de Extremadura (TSJEx) la decisión de 

la Junta de sacar de la receta electrónica las marcas de siete principios activos. El Ejecutivo regional 

comunicó en su momento a los colegios farmacéuticos la desactivación de la prescripción electrónica 

de estos principios, lo que implica que en la receta electrónica sólo tendrán cabida los genéricos, si 



bien al mismo tiempo se permite a los médicos prescribir las marcas en receta en papel. Farmaindustria 

cree que el ahorro de esta medida para las arcas públicas es “mínimo” y sienta una discriminación 

entre los usuarios extremeños y los de otras comunidades limítrofes, que sí tienen acceso a ellos.

▶ �Sanidad organizará una conferencia sobre AP
La ministra de Sanidad, Política Social e Igualdad, Leire Pajín, ha defendido  en el Senado su compro-

miso con los médicos de Atención Primaria del Sistema Nacional de Salud (SNS), anunciando que a lo 

largo del primer semestre de este año organizará una conferencia específica sobre Atención Primaria y 

Salud. Durante su intervención previa en el pleno del Senado, la ministra ha asegurado que la Atención 

Primaria es “uno de los elementos principales de la atención dentro del Sistema Nacional de Salud” 

(SNS) y que su objetivo pasa por mantener “su calidad, su resolución y su capacidad asistencial”.

▶ �Zapatero incluye a Sanidad entre las prioridades de la  
agenda social

El presidente del Gobierno, José Luis Rodríguez Zapatero, ha asegurado ante el pleno del Congreso 

de los Diputados que entre las prioridades de la “Nueva Agenda Social” de su Ejecutivo está mantener 

la calidad del sistema sanitario y asegurar su sostenibilidad ante el reto del envejecimiento. Junto con 

el abandono escolar, la educación y la conciliación de la vida laboral y familiar, Zapatero ha asegurado 

que la Sanidad es la cuarta prioridad de su Gobierno, a la que, según ha prometido, después de las 

pensiones, se le dedicarán más recursos.

▶ �Los enfermeros reclaman más recursos
El presidente del Consejo General de Enfermería, Máximo González Jurado, ha reclamado “más 

recursos e infraestructuras clínicas” para hacer frente al cambio de modelo que necesita el SNS, que 

requerirá duplicar el número de estos profesionales con los que se cuenta, unos 120.000 en la actua-

lidad. José Martínez Olmos, secretario general de Sanidad, cree que, con los actuales recursos, sería 

“inviable” doblar ese número desde el punto de vista académico.

.

Congresos y eventos

III Jornadas Cardiovasculares de la Sociedad Española de Médicos 
de Atención Primaria SEMERGEN 
“Prevención cardiovascular en Atención Primaria”

Toledo, 5-7 de mayo de 2011 

Programa y Boletín de Inscripción en www.jornadascardiovasculares.com 
Secretaría Técnica: AP CONGRESS. 
Teléfono: 902 430 960

info@jornadascardiovasculares.com



VII Encuentro para Psiquiatría y Atención Primaria 
“El reto de los trastornos afectivos”

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 de 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 Sáinz 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

6.º Congreso de Médicos de Atención Primaria  
SEMERGEN-Andalucía

Punta Umbría (Huelva), 26-28 de mayo de 2011 

Programa y Boletín de Inscripción en www.semergenhuelva2011.com 
Secretaría Técnica: AP CONGRESS. 
Teléfono: 902 430 960

info@semergenhuelva2011.com



1.as Jornadas Nacionales de Respiratoro SEMERGEN

Santander, 30 de septiembre y 1 de octubre de 2011 

Programa y Boletín de Inscripción en www.jornadasrespiratorio.com 
  
 

info@jornadasrespiratorio.com

AP grade’11 
“De la evidencia a la práctica clínica”

Zaragoza, 7 de octubre de 2011 

33.º Congreso Nacional SEMERGEN 
“Nuestra misión: tu salud”

Oviedo, 2-5 de noviembre de 2011 

Programa y Boletín de Inscripción en www.semergenoviedo2011.com 
Secretaría Técnica: AP CONGRESS. 
Teléfono: 902 430 960

info@semergenoviedo2011.com

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

 


