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Estimad@ colegiad@:

Este último mes hemos asistido a un escenario muy poco habitual 
que evidencia el hartazgo al que ha llegado todo el colectivo de la 
Atención Primaria ante una situación que es ya insostenible. Con 
una aplastante unanimidad, representantes de las sociedades 
científicas, los agentes sociales y por supuesto, la corporación 
que presido, y que os representa a todos, nos hemos unido para 
reivindicar cuestiones tan básicas como una atención de 10 
minutos por cada paciente, un transporte adecuado y seguro 
para la atención domiciliaria, y la dotación de recursos humanos 
y materiales para poder ofrecer una asistencia sanitaria a la 
población de calidad y garantías a la población.

El colectivo médico hemos realizado un gran esfuerzo durante 
estos años de crisis e inestabilidad económica para mantener 
una atención adecuada a nuestros pacientes a costa de un so-
breesfuerzo humano muy importante y muy poco reconocido. Es 
más, nos tenemos que enfrentar a situaciones desagradables, 
y en algunos casos violentas, con nuestros pacientes que, cada 
vez con mayor frecuencia, manifiestan el descontento con la 
gestión sanitaria (aumento de listas de espera y tiempos de 
atención prolongados entre otros) y cargan dicha frustración 

con los profesionales que estamos para tratar de resolver sus 
problemas de salud. 

Prueba de ello es el aumento exponencial de las agresiones los 
últimos años con datos alarmantes en todo el territorio nacional, 
un 55 por ciento más de agresiones los últimos tres años.

Ante esta situación, la primaria, y por extensión todo el colectivo 
médico, se ha unido para reivindicar unas condiciones adecuadas 
para poder ejercer nuestra vocación con dignidad y con la mira 
puesta en ofrecer a nuestros pacientes la mejor atención posible.

Por ello, desde el Colegio, vuestro Colegio, hemos apoyado estas 
reivindicaciones y mantenido reuniones con la consellera de 
Sanidad con el fin de conseguir un compromiso de cambio de 
esta situación que se ha convertido en insostenible. 

En ese sentido, quiero trasladaros que el Colegio está y estará 
apoyando todas las reivindicaciones justas que pretendan mejorar 
los servicios de asistencia sanitaria en beneficio del paciente y de 
los profesionales que los prestamos con vocación, compromiso 
y mucho esfuerzo.

Carta de la presidenta 

La Atención Primaria 
no aguanta más
Dra. Mercedes Hurtado Sarrió. 
Presidenta del Ilustre Colegio Oficial de Médicos de Valencia.

Estancias temporales o indefinidas
Rehabilitaciones y postoperatorios 
Expertos en el cuidado de personas con demencia
Amplio programa de actividades

sanitasmayores.es
900 494 792

Residencias para mayores
Centro Residencial Mas Camarena
Sector Esmeralda VII · Urb. Mas Camarena
46117 Bétera, Valencia

Centro Residencial La Seu
C/ del Gobernador Viejo, 21  46003 Valencia

Primero
la persona

C

M

Y

CM

MY

CY

CMY

K

A4_CamarenaSeu.pdf   1   28/1/19   18:16

«Por ello desde el Colegio, hemos 
apoyado estas reivindicaciones 
y mantenido reuniones con la 

consellera de Sanidad con el fin de 
conseguir un compromiso de cambio 

de esta situación»
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Cuando se trata de aspectos legales, los médicos suelen sentirse 
-en general- tan vulnerables como cuando los pacientes acuden 
a ellos como profesionales. De ahí que el Colegio considere un 
pilar fundamental de sus funciones ofrecer este servicio a los co-
legiados valencianos, tanto en los propios aspectos profesionales, 
como en los relacionados con los aspectos de su vida personal. 

El departamento jurídico del Colegio, a través del despacho de 
abogados DS LEGAL y su directora en Valencia, Elena Mora-
les Ávila, ofrece a los médicos valencianos un asesoramiento y 
apoyo jurídico en diversos temas. Por la parte que afecta a las 
relaciones entre médicos y pacientes, su actividad se centra en 

LOS SERVICIOS 
JURÍDICOS DEL 
COLEGIO: TU 
APOYO EN TUS 
NECESIDADES 
LEGALES

Los Servicios Jurídicos del ICOMV
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estos grandes campos de actuación: las agresiones a médicos 
y las reclamaciones por mala praxis; la adaptación del nuevo 
reglamento europeo de Ley de Protección de Datos al sector 
sanitario y el derecho de empresa en el sector sanitario. 

Otra de las materias que los servicios jurídicos del Colegio abar-
can en su relación con los profesionales médicos están relacio-
nados con el derecho penal económico, el derecho mercantil 
y societario, las sucesiones y herencias, la prevención y recla-
mación de impagados, el derecho de las nuevas tecnologías, el 
derecho al honor, entre  otros muchos aspectos con importantes 
descuentos para los colegiados sobre las tarifas generales y con 
un equipo de especialistas orientados a defender y gestionar las 
necesidades del colectivo médico-sanitario. 

Asimismo, este gabinete ofrece asesoramiento a las sociedades 
científicas pertenecientes al ICOMV y a entidades del entorno 
sanitario, así como la representación de sus intereses en los 
diferentes tribunales de justicia en aspectos como: la elaboración 
de estatutos, la elaboración de reformas estatutarias, elaboración 
de juntas generales ordinarias y extraordinarias, responsabilidad 
de los miembros de las juntas de gobierno, responsabilidad de los 
miembros de las juntas directivas y retribución de los miembros 
de las juntas directivas. 

Balance jurídico del 2018

Agresiones

En lo que llevamos de 2018 se han registrado 22 agresiones 
de las cuales 15 han sido recopiladas a través de la plataforma 
web de denuncia de agresiones colegial, iniciativa pionera en 
España que permite al médico denunciar con detalles una 
agresión y en menos de 24 horas los servicios jurídicos del 
Colegio se ponen en contacto con el afectado y se le ofrece 
cobertura integral jurídica y atención psicológica gratuita, en 
caso de necesitarla.

En el ejercicio 2017, se computaron un total de 24 casos. Esta 
cifra ya supuso un aumento del 55% respecto a los dos años 
anteriores. Así, en el Colegio de Médicos de Valencia se conta-
bilizaron 12 agresiones en 2015 y 18 episodios violentos en el 
año 2016 en la provincia de Valencia.

Hasta el momento se ha conseguido que las agresiones físicas 
contra médicos que ejercen su actividad en el ámbito público 
sean consideradas como un delito de atentado contra la au-
toridad, sin embargo, debemos seguir avanzando y equiparar 
dicha consideración a las agresiones verbales y a los médicos 
que ejerzan su actividad en el ámbito de la medicina privada. 

Reclamaciones y negligencias médicas

Al mismo tiempo que aumentan las agresiones a médicos, lo 
hacen también las reclamaciones por negligencias médicas. 
Se ha observado una tendencia creciente de los pacientes a 
reclamar por la vía penal en los últimos años, como medida de 
presión para la negociación de una indemnización. 

Paralelamente al aumento de las reclamaciones se comprueba la 
tendencia ya iniciada en años anteriores respecto al incremento 
de las cuantías reclamadas a médicos siendo las especialidades 
más reclamadas: neurocirugía, ginecología y obstetricia, anestesia 
y urgencias. 

En la actualidad alrededor de un 70% de las reclamaciones a 
médicos y odontólogos vienen dadas por la ausencia o deficiencia 
del consentimiento informado.

La sanidad española actual sitúa los consentimientos informados 
completos, claros y actualizados de manera permanente como 
uno de los factores más importantes a tener en cuenta dentro 
de la gestión de una buena práctica médica.

Protección de datos

Otro de los grandes retos de este año ha sido la adaptación de 
las clínicas a las exigencias del nuevo reglamento europeo que 
otorga una mayor protección a los ciudadanos sobre sus datos 
personales, especialmente en el entorno digital, que ha hecho 
necesario que las consultas y hospitales se hayan adaptado a las 
nuevas exigencias introducidas con anterioridad a mayo de 2018, 
pues, de lo contrario, su incumplimiento puede suponer multas 
de hasta 20 millones de euros o de un 4% de la facturación.

La relevancia de cumplir con el citado reglamento, es debida a 
que el sector sanitario se trata de un área especialmente sensible 
en esta materia, ya que los datos de salud están clasificados 
como nivel alto y desde los servicios jurídicos del Colegio se 
han realizado charlas explicativas para intentar concienciar a 
los facultativos de la importancia de adecuar las consultas y 
hospitales al nuevo reglamento.

«Alrededor de un 70% de las 
reclamaciones a médicos vienen 

dadas por la ausencia o deficiencia 
del consentimiento informado»

Los Servicios Jurídicos del ICOMV Número 015 | Febrero de 2019
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Reclaman 220.000 euros a un ginecólogo tras la extirpación 
de un quiste en un ovario

La intervención tenía como objetivo sanar a la paciente así como 
corregir un problema de incontinencia urinaria tratándose por 
tanto de una obligación de medios y no de resultados la que 
correspondía al facultativo. 

Tras el hallazgo, se procedió conforme a protocolo (pruebas 
diagnósticas y firma del consentimiento) y se realizó la extirpación 
de ambos ovarios mediante laparoscopia implantando banda de 
sostén para corregir la incontinencia urinaria.

La paciente reclamó que, aun presentando vómitos, náuseas, y 
fiebre durante el postoperatorio, el facultativo decidió retirar el 
antibiótico y dar el alta hospitalaria a los 5 días de la interven-
ción, lo que fue desacreditado gracias a lo todo lo recogido en 
la historia clínica. 

Al día siguiente acudió de urgencias presentando complica-
ciones, debiendo ser intervenida en dos ocasiones al haberse 
evidenciado mediante TAC de la existencia de una fístula en el 
uréter y un urinoma.

Sin embargo, fue demostrado que las complicaciones que se 
sucedieron días posteriores, no estaban relacionados con la 
extirpación de los quistes por laparoscopia. 

Para la defensa de este caso, destaca la relevancia del TAC 
realizado tras el alta hospitalaria y la declaración en calidad 
de testigo de quien realizara la segunda intervención una vez 
la paciente comenzó a tener complicaciones, afirmando con 
seguridad que no existió fistula uretral cuando se realizó la ex-
tirpación de los ovarios.

Reclaman 45.000 euros a un oftalmólogo por un consenti-
miento informado incompleto 

Las cirugías refractivas son las intervenciones por las que más 
reclamaciones reciben los oftalmólogos. En este caso un paciente 
reclamó 45.000 € por no conseguir los resultados queridos y 
empeorar su situación alegando falta de la debida información.

Tras las pertinentes pruebas, se decidió la implantación de una 
lente fáquica intraocular de cámara posterior tórica en ambos 
ojos, para corregir la hipermetropía y astigmatismo y evitar el 
uso de lentes por el paciente

El postoperatorio cursó con complicaciones a las 24 horas, pre-
sentando bloqueo pupilar por lo que fue necesario explantar la 
lente, pautando antibioterapia y antiinflamatorios. 

Salvada la situación, en revisiones posteriores siguieron, sin 
embargo, nuevas complicaciones por lo que se decidió solucio-
narlo en quirófano.

Transcurridos varios meses la situación se solventó, volviendo la 
graduación y la visión del ojo derecho a los valores preoperatorios. 

Sin embargo, el paciente defendió mediante su perito que la 
información facilitada era insuficiente y que el candidato no era 
apto para el tipo de tratamiento elegido concluyendo que la inter-
vención causó un glaucoma agudo por bloqueo pupilar angular, 
provocando un dolor agudo e intenso inmediato, porque las pa-
tas de la lente interfirieron mecánica e inflamatoriamente en el 
normal flujo de salida del humor acuoso a nivel del ángulo en la 
cámara posterior del polo anterior ocular. 

Por el contrario, la sentencia entendió que la información trasla-
dada fue suficiente, habiendo facilitado hasta 8 documentos de 
consentimiento informado, constando en ellos la complicación 
que sucedió siendo ajeno a la praxis del facultativo, siendo el 
resultado de la cirugía el mejor posible, terminando por aclarar 
que las obligaciones que incumben a los médicos es de medios 
y no de resultados.

Los Servicios Jurídicos del ICOMV

Ven a conocer los servicios jurídicos del ICOMV

Acércate a conocer a los expertos del departamento jurídi-
co. La primera visita es gratuita.

Tel. 96335510, ext. 1114 y ext.1115. 
Correo: correo@dslegal.es
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Desde 2004 la dedicación médica al deportista ha sido la cons-
tante en la carrera profesional de Miguel Ángel Buil. Entre sus 
experiencias destacan su participación en los servicios médicos 
en las paralimpiadas de Londres, o en diversos equipos (Ontinyent 
CF, Pamesa Basket Club…).

Actualmente, como jefe de los servicios médicos de Levante Unión 
Deportiva es el responsable de la salud de 500 jugadores y de la 
coordinación de las 30 personas que integran los servicios médicos 
transversales para ofrecer las mejores soluciones en todas las 
categorías y prevenir las lesiones de los futbolistas.

Lleva tres años al frente de los servicios médicos del Levante 
UD ¿qué destacaría de este tiempo?

Este club te acoge como si estuvieras en familia, mantiene una 
cercanía entre todo el personal que supera cualquier otra expe-
riencia que he tenido. Personalmente tengo la percepción de estar 
valorado, y de que el servicio médico tiene un peso en la organi-
zación. De esta forma los momentos de tensión y de intensidad 
laboral se llevan mejor. 

¿Cuántas personas componen el equipo de los servicios 
médicos?

Actualmente somos unas 30 personas como personal directo del 
club entre médicos, enfermero, fisioterapeutas, readaptadores, 
podólogo y nutricionistas. 

Disponemos de un apoyo externo extraordinario en el Dr. Ernesto 
Fernández que es nuestro traumatólogo de cabecera y que diaria-
mente “despacha” con el resto del equipo médico las evoluciones 
de los casos quirúrgicos. También el Dr. Alfonso Valle como nuestro 
cardiólogo mantiene una actividad prácticamente semanal.

La Entrevista

Foto: Adolfo BenetóMiguel Ángel Buil
Jefe de los Servicios Médicos del 
Levante Unión Deportiva.
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Como complemento indispensable disponemos de un amplio es-
pectro de especialistas externos que nos atienden con cariño, a 
deshoras, y en fechas conflictivas (solemos lesionarnos en fines de 
semana) de entre ellos destaca la atención que nos brinda el Dr. 
Eduardo Zaragozá que viene a ser nuestro radiólogo de cabecera.

¿Cuál es el momento clave en la temporada para el jefe de 
los servicios médicos? 

Tal vez del último mes de temporada hasta la vuelta de la siguiente 
pretemporada es donde se acumula la tensión más importante. 
Cuando el equipo descansa, hay que cerrar la temporada anterior, 
y simultáneamente planificar la que está a punto de empezar y el 
inicio de la pretemporada. 

En este tiempo haces balance y decides con qué completar el 
servicio. También hay que ayudar en tomas de decisiones de la 
pretemporada, a dónde ir, decidir viajes, materiales que despla-
zas, personal de apoyo, todo pensando en el primer equipo, pero 
simultáneamente sin perder de vista que hay torneos estivales de 
categorías inferiores, que algunos equipos se desplazan con sus 
fisioterapeutas y/o médicos a diferentes lugares. 

Cuando empieza la pretemporada todo va a mucha velocidad, re-
cibiendo a los jugadores tras el descanso estival, conociendo a los 
nuevos fichajes, y realizando todas las mediciones necesarias para 
valorar puntos fuertes y puntos débiles que se necesitan reforzar. 

Después entramos en una rutina con los altibajos propios de las lesio-
nes (sobre todo las graves si conllevan cirugía o ingreso hospitalario).

¿Cuál es la patología que más teme como médico en los 
jugadores? 

La muerte súbita. Por ello hemos desarrollado una serie de líneas 
de trabajo para su prevención en toda la patología cardiovascular 
que incluyen protocolos de reconocimiento médico que van incre-
mentando las pruebas conforme incrementamos edad e intensidad 
en las cargas de entrenamiento. 

Entre ellas incluyen al menos un reconocimiento con electrocar-
diograma de 12 derivaciones, pero que en la máxima categoría 
profesional suman ergoespirometría con electrocardiograma en 
esfuerzo, ecocardiografía doppler, holter nuubo en reposo y durante 
entrenamiento, y en casos concretos incluso CardioRMN. 

Además, firmamos un acuerdo de colaboración con la Sociedad 
Valenciana de Cardiología (en estrecha relación con el grupo de 
trabajo de cardiología deportiva) para que nos apoyen, aconsejen 
y ayuden a detectar positivos en nuestros estudios de screening 
y a orientar las tomas de decisiones en estos casos. 

¿Cuál es la lesión más grave, o la más temida? 

Sin duda alguna el ligamento cruzado anterior es nuestro caballo 
de batalla, sobre todo en el fútbol femenino donde multiplican 
por diez la incidencia del masculino. Por detrás, estarían los 
esguinces, las lesiones musculares y las tendinopatías son las 
que nos suponen más días de baja en nuestros jugadores.

¿Cuál sería un resumen de los chequeos?

Pretemporada: estudio completo aparato locomotor y cardio-
vascular incluyendo ergoespirometría, ecocardiograma, ci-
neantropometría (ISAK I o II), analíticas de sangre y orina, y 
estudios biomecánicos.

Mitad de temporada: repetimos algunas pruebas de las de 
pretemporada, dependiendo de la evolución del jugador en 
esos meses.

Tras lesión: repetimos aquellas pruebas que pueden valorarnos 
la vuelta a la normalidad respecto a las de pretemporada.

Analíticas de sangre y orina, cada 2 meses aproximadamente.

Diariamente los jugadores de los primeros equipos están moni-
torizados con dispositivos tipo GPS-acelerómetros-oscilómetros 
y con pulsometría durante entrenamientos y partidos.

Disponemos de un gimnasio informatizado con la capacidad de 
registrar cada carga que ejecutan también en indoor.

«La patología del deporte que más 
tememos es la muerte súbita»

La Entrevista Número 015 | Febrero de 2019

11



A diario recogemos información tipo wellnes, percepción de es-
fuerzo, variabilidad cardíaca, y otros parámetros que nos alertan 
con antelación de posibles bajadas en la salud del deportista, y 
simultáneamente dan información al cuerpo técnico respecto a 
rendimiento deportivo.

¿Hasta qué punto se encargan de la alimentación del 
equipo y otros hábitos -horas de sueño-, descansos… 
de los jugadores?

Al final la nutrición, la hidratación y el descanso tienen tanto 
peso como el entrenamiento en el rendimiento del deportista, y 
en su salud son fundamentales.

A través de este tipo de cuestionarios recogemos información de 
cantidad y calidad del sueño, estamos atentos a la recuperación 
entre sesiones o postpartido, tanto como a los entrenamientos. 

Por su parte la nutrición de los deportistas del club es una de 
las responsabilidades del servicio médico. Desde mi llegada al 
club incorporamos un departamento de nutrición deportiva, que 
lidera Ana García Esteve. No es extraño encontrar malos hábitos 
entre los jugadores elite. Además, queremos conseguir en estos 
aspectos una especial atención en las categorías inferiores. 

¿Cuáles son los instrumentos de diagnóstico y de trata-
miento más empleados en los servicios médicos?

La base de nuestros diagnósticos son la exploración clínica 
conjuntamente con la visión del gesto traumático, de manera 
que la suma de estas dos informaciones es la que manda en la 
valoración del aparato locomotor.

Una vez tenemos una sospecha diagnóstica sólida, completamos 
los estudios con la ecografía MSK, la RMN y los estudios Rx 
según sea más resolutiva, y ocasionalmente con otros estudios 
de imagen. Es cierto que en consulta de vestuario tenemos ins-
talados ecógrafos portátiles en la escuela, en el primer equipo y 
en el estadio, de manera que podemos tener una primera imagen, 
que en lesiones musculares, ligamentosas y en tendinopatías 
puede ser suficiente. 

En los casos de lesiones de rodilla que impliquen elementos 
intraarticulares (meniscos, ligamentos del pivote central) la eco-

grafía no tendría valor y en cambio la RMN suele ser definitiva.

Cada prueba de imagen tiene su indicación respecto a la sos-
pecha de lesión, y aunque a la ecografía MSK le sacamos un 
rendimiento muy alto, no es la única herramienta que utilizamos.

¿Qué relación ha mantenido con el Colegio de Médicos?

Recuerdo con mucho cariño que en una ocasión necesité apo-
yo de un servicio del colegio y me sentí muy bien atendido, y 
aprovecho la ocasión para agradecer el apoyo en un momento 
de tensión profesional que se resolvió muy satisfactoriamente. 

Siendo más joven he asistido a numerosos cursos que puedo 
calificar de muy satisfactorios.

¿Cuáles son sus aficiones?

Mis aficiones son deportivas, me gusta la actividad física en 
general, y siempre intento guardarme unos minutos al día para 
disfrutar, al aire libre o en “indoor” de algo de actividad, a ser 
posible acompañado. 

Como hace años que dejé de correr, por prescripción médica, 
he cambiado la carrera por la bicicleta, me gustan las rutas de 
carretera y las de montaña. Intento también practicar algo de 
karate, una constante a lo largo de mi vida.

Particularidades médicas en el fútbol femenino:  
la lesión del ligamento cruzado anterior multiplica 
por diez el masculino

En la sección femenina, en manos de la Dra. Irene 
Montoro, la preocupación por las lesiones de rodilla 
en general, y concretamente con el ligamento cruzado 
anterior -diez veces más prevalente que el hombre- 
es máxima. De hecho, colaboramos con el Instituto de 
Biomecánica de Valencia, concretamente con un equi-
po de valoración que nos da una información de gran 
importancia a la hora de realizar planes de prevención 
en esta materia.

Otra particularidad son los ritmos hormonales, desde la 
mayor incidencia lesional en fases concretas del ritmo 
hormonal, como patologías propias como la tríada de 
la mujer deportista que se asientan también en altera-
ciones de ese ciclo hormonal.

«No es extraño encontrar malos 
hábitos nutricionales entre los 

jugadores de elite»

La Entrevista
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La Entrevista

El ICOMV ha manifiestado su apoyo a las reivindicaciones pro-
fesionales practicadas por los médicos de Atención Primaria en 
las que se reclama un refuerzo de personal, menores cupos 
de pacientes por facultativo y más tiempo para pasar consulta.

Para la corporación colegial, las condiciones en las que se es-
tán prestando los servicios por los médicos de los equipos de 
Atención Primaria, no son las mejores, ni para el facultativo, ni 
para el ciudadano, sin entrar en las condiciones laborales que 
corresponden negociar a los agentes sociales.

El Colegio destaca los esfuerzos continuos que los médicos rea-
lizan para mantener el sistema, sufriendo crisis o recortes, sin 
abandonar la atención a los pacientes, ya que, lo más importante, 
es la salud de los mismos.

Por ello, durante la reunión mantenida con la conselleria de 
Sanitat durante enero para abordar este tema, instó a la adminis-

tración a que proporcione las soluciones oportunas para que los 
médicos puedan ejercer su profesión, tanto de forma asistencial 
como formativa, ya que también se detecta deterioro en la esfera 
profesional al no poder desarrollarse actividades propias de la 
profesión, tales como la formación comunitaria o la investigación.

El Colegio apoya las reivindicaciones de 
los médicos de Atención Primaria para la 
mejora del sistema sanitario valenciano

Número 015 | Febrero de 2019
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El premio “Certamen Médico Reconocimiento a Toda una Vida 
Profesional” fue creado hace más de una década por la Fundación 
del Colegio de Médicos de Valencia para destacar a los facultativos 
que han sobresalido en el desarrollo de la profesión médica por su 
implicación, logros, sacrificio, trayectoria y entrega. Una labor que 
es reconocida también por la ciudadanía a través del Ayuntamiento 
de Valencia, colaborador y anfitrión de la entrega del galardón. 

En su duodécima edición -celebrada a finales del 2018- el ga-
lardón correspondió al Dr. Anastasio Montero, quien recibió el 
premio y el diploma que así lo acredita, directamente del alcalde 
de Valencia, Joan Ribó, y de la presidenta del Colegio de Médicos, 
Dra. Mercedes Hurtado.

Durante su intervención la presidenta del Colegio de Médicos y de 
la Fundación, Dra. Mercedes Hurtado, quiso resaltar lo importante 
que ha sido la figura del doctor Montero en los avances de cirugía 
cardiovascular durante sus 40 años de ejercicio, pero también 
su aportación a la sociedad. “Anastasio, has destacado tanto por 
tus investigaciones, como por tu actividad asistencial al frente del 
servicio de del Área Clínica de las enfermedades cardiovasculares 
en el Hospital La Fe de Valencia, liderando grandes hitos como 
la implantación del primer corazón artificial en la Comunidad 
Valenciana entre otros grandes avances. Podemos decir que ha 
aportado latidos y corazón a los valencianos".

 
De izda a dcha: el secretario de la Fundación del ICOMV, Dr. Francisco Fornés; la presi-
denta de la misma, Dra. Mercedes Hurtado; el alcalde de Valencia, Joan Ribó; la concejala 
de sanidad, Maite Girau; y el galardonado en la última edición, Dr. Rafael Carmena.

En su discurso, el Anastasio Montero hizo especial mención a 
la importancia de la humanización de la medicina haciendo un 
repaso de las anécdotas más importantes a lo largo de su ex-
tensa carrera profesional como el reto que afrontó al realizar el 
primer implante de un corazón artificial. Del mismo modo, quiso 
destacar lo importante que fue la figura del médico de su pueblo 
como “aquel gran humanista que sabía de todo que se debía a 
los pacientes a cualquier hora y que me potenció el interés por 
esta magnífica profesión”.

XII Certamen Médico Reconocimiento a Toda una Vida Profesional

El cirujano cardiovascular Anastasio Montero distinguido con el premio ‘Certamen Médico’ en 
reconocimiento a toda su trayectoria profesional
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XII Certamen Médico Reconocimiento a Toda una Vida Profesional

El cirujano cardiovascular Anastasio Montero distinguido con el premio ‘Certamen Médico’ en 
reconocimiento a toda su trayectoria profesional

También tuvo unas palabras en su discurso para cuando tuvo 
la oportunidad de conocer al científico Stephen Hawking que le 
insufló el coraje para no desfallecer nunca ante las adversidades, 
y por supuesto de agradecimiento a su familia que siempre le 
ha apoyado para afrontar los duros retos que afrontó durante 
su carrera profesional.

Asimismo, el alcalde de la ciudad cerró este homenaje poniendo 
en valor los méritos académicos y docentes del Dr. Montero, 
además de su importante aportación al ámbito de la cirugía 
cardíaca. Del mismo modo, Ribó agradeció su implicación y 
dedicación en nombre de toda la población valenciana.

El Dr. Anastasio Montero:  
"El médico del año de la población valenciana"

El doctor Anastasio Montero, natural de Cuenca, es di-
rector del Área Clínica de las enfermedades cardiovas-
culares en el Hospital La Fe de Valencia. Especialista 
en cirugía cardio-vascular, también estuvo al mando 
en esta área en el Hospital General de Valencia, así 
como en el Hospital Reina Sofía de Córdoba.

Cuenta con diferentes reconocimientos a nivel nacio-
nal e internacional, como la medalla de la Orden Civil 
de Sanidad en 2003, el Premio Philip K. Caves Award 
de la International Society for Helth Transplantation en 
París por su contribución en el ámbito del trasplante de 
corazón, y el premio Boehringer Ingelheim de la Socie-
dad Española de Cirugía Cardiovascular.

Destaca también la dirección como cirujano jefe en el 
implante del primer corazón mecánico definitivo en el 
Hospital La Fe y realización del primer trasplante si-
multáneo corazón-riñón en la Comunitat.

El Dr. Anastasio Montero junto con la presidenta del Colegio, la Dra. Mercedes 
Hurtado y cinco de los galardonados en ediciones anteriores.

Número 015 | Febrero de 2019
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El Colegio de Médicos de Valencia celebró las III Jornadas de la 
Oficina de Atención Social (OAS) centradas en esta edición en 
las voluntades anticipadas y los cuidados paliativos. Abordar el 
final de la vida no es una materia fácil ni para los médicos, ni 
para los ciudadanos. 

Aunque nuestra legislación -tanto estatal como autonómica- con-
templa esta situación, sin embargo, en el día a día se trata sólo 
de una realidad jurídica. Como indicaba la Dra. Marina Gisbert, 
profesora titular de Medicina Legal y Forense y presidenta del 
Comité de Bioética de la Comunidad Valenciana: "en la práctica 
falta formación por parte de los profesionales, también tiempo 
en la consulta para ejercer esta función y colaboración por parte 
de la sociedad que desconoce el documento".

Para la directora de la OAS, la Dra. Regina Camps: "El médico 
tiene que acompañar al paciente en todas las etapas de su vida, 
también en la toma de decisiones al final de la misma, de ahí 
que escogiéramos este tema para nuestro tercer encuentro". 

En este sentido, es importante para médicos y pacientes conocer 
en qué consiste el documento de voluntades anticipadas, la le-
galidad vigente, cómo expresarlo, donde acudir, cómo convencer 
al paciente y orientarle sobre el mismo…

Por su parte, la Dra. Amparo Gisbert, vocal del citado comité, médico 
de familia e integrante del equipo de soporte de Cuidados Paliativos 
del Hospital Clínico señalaba: "nos cuesta hablar de la muerte y de 
los temas relacionados con ella: dónde queremos morirnos, qué 

III Jornadas de Atención Social

Los cuidados en el final de la vida tema central en las III Jornadas de Atención Social del ICOMV

El documento de voluntades anticipadas nos ayuda 
a planificar el momento final de la vida
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III Jornadas de Atención Social

aspectos son importantes para nosotros en ese momento…Es 
importante establecer una relación de confianza entre el médico 
de primaria y el paciente para poder definirlo con anterioridad". 

El documento de voluntades anticipadas supone una toma de 
decisiones consciente y meditada que va mucho más allá de lo 
que se conocía como testamento vital. En definitiva, se trata de 
abordar de forma personal las decisiones que han de tomarse 
en el momento final de la vida, pero sin esperar llegar a ese 
momento, sino con antelación, sin estar condicionados por si-
tuaciones de riesgo vital inminente. 

La presidenta del ICOMV, la Dra. Mercedes Hurtado, agradeció 
durante la inauguración el esfuerzo de los ponentes y la presencia 
de los invitados. Y destacó en sus palabras: "son los médicos 
quienes están en contacto directo y diario con la enfermedad, 
la muerte, el duelo, los trasplantes de órganos y todas las deci-
siones que hay que tomar cuando llega la etapa final de la vida. 
De ahí la importancia de que seamos capaces de transmitir a 
la población valenciana la importancia de que cada uno de los 
pacientes deje constancia de cómo quiere morir”.

Para el médico de familia y vicesecretario del ICOMV, Dr. 
Antonio Monrabal, hay que mejorar el sistema pues en la 
práctica diaria los médicos desconocen muchas veces quién 
tiene otorgadas y quién no dichas voluntades anticipadas. "Si 
hubiera una alerta creada en la historia clínica nos resultaría 
mucho más fácil a los médicos de atención primaria contem-
plar este aspecto".

Respecto a los aspectos deontológicos, el Dr. Constantino Tormo, 
vicepresidente de la comisión deontológica del ICOMV y exjefe 
de Medicina Intensiva en los hospitales de Sagunto, Arnau de 
Vilanova y Dr. Peset, indicaba: "Se trata de una protección de la 
sociedad que nos aporta un plus a los profesionales sanitarios 
para que estemos evolucionando y aprendiendo continuamente, 
para que le tratemos bien no sólo con el rigor de la ley, sino con 
el rigor de la humanización de la asistencia".

¿Cómo contacto con la Oficina de Atención Social 
(OAS)? 

Desde su creación hace cuatro años, la OAS se encarga 
de responder a las necesidades sociales de los médi-
cos colegiados y sus familias y de promover el máximo 
bienestar y calidad de vida del colectivo. Para más infor-
mación: atencionsocial@icomeva.es ó en el teléfono: 
963355110.

«El médico tiene que acompañar 
al paciente en todas las etapas 

de su vida, también en la toma de 
decisiones al final de la misma»

Los doctores Regina Camps, Mercedes Hurtado, Amparo Gisbert, Marina Gisbert, Antonio Monrabal y Constantino Tormo, quienes intervinieron en la jornada.
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VI Congreso de la Profesión Médica

Los colegios de médicos de toda España se reúnen en una cita 
anual con el fin de debatir los temas de actualidad de la profesión 
médica. Durante unos días los médicos españoles trasladan a la 
sociedad los asuntos más relevantes que les afectan tanto como 
profesionales, como aquellos que derivan de su compromiso 
con los pacientes. 

Durante la última convocatoria se debatieron cuestiones tan 
destacadas como el género y la profesión galena, las políticas 
de recursos humanos vigentes, la eutanasia, la relación entre 
el médico y el paciente, el ejercicio privado de la medicina, las 
agresiones a los médicos o la deontología y la ética médica.

La Dra. Hurtado fue la encargada de abordar los desafíos ac-
tuales de la comunicación en los colegios médicos. Actualmente 
nadie duda de la relevancia de la comunicación como una parte 
esencial de la profesión médica, pues aporta valor y debería 

incorporarse como una competencia fundamental en la práctica 
médica. Asimismo, la llegada del paciente “ilustrado” exige una 
adaptación a esta nueva realidad.

La Dra. Hurtado presentó los desafíos de la 
comunicación en los colegios médicos en el 
VI Congreso de la Profesión Médica
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VI Congreso de la Profesión Médica

La comunicación desde los colegios médicos reafirma el com-
promiso de la profesión con la sociedad a la que presta sus 
servicios, incluyendo el avance de los conocimientos científico-
técnicos y el desarrollo de nuevos derechos y responsabilidades 
de médicos y pacientes.

La comunicación médico-paciente, de los médicos entre sí, con 
las instituciones y con el resto de la sociedad, enfrenta a los 
profesionales a desafíos en esta nueva época de globalidad, 
inmediatez e hiperconexión (nuevas herramientas digitales, fal-
sas noticias, verdades a medias, webs sanitarias y de salud no 
debidamente acreditadas, etc...).

El reto será utilizar correctamente las herramientas disponibles y 
profesionalizar el entorno de la comunicación en los colegios de 
médicos con opinión e información autorizadas, para convertirlo 
en una relación fructífera.

Otro tema de gran actualidad en la profesión médica, es el re-
lacionado con el género de sus profesionales, con una gran 
predominancia en número de las mujeres respecto a los hombres. 
Romper la barrera de género beneficia a todos y actualmente 
la profesión médica, al igual que la sociedad, están preparados 
para ese cambio. La igualdad entre mujeres y hombres es un 
derecho humano con un valor fundamental para el avance de 
las sociedades.

La consecución de la igualdad efectiva precisa un fuerte compro-
miso de los poderes ejecutivos, reafirma los valores deontológicos 
y asegura una mayor justicia social. En este sentido, la Organiza-
ción Médica Colegial (OMC) se ha pronunciado recientemente de 
forma unánime en dos documentos imprescindibles: “Decálogo 
para la igualdad de mujeres y hombres en la profesión médica “y 
la monografía “Diagnóstico de género de la profesión médica “.

La feminización de la profesión médica, la exigencia profesional 
y de desempeño, la conciliación laboral y familiar hacen precisos 
cambios estructurales y organizativos para dar respuesta en el 
contexto biográfico médico a situaciones claramente injustas y 
discriminatorias que han de ser abordadas con premura.

Una de las últimas iniciativas de la OMC ha sido su apuesta 
porque que se reconozca la relación médico-paciente como 
patrimonio inmaterial de la humanidad. El carácter universal e 
inmanente de la milenaria relación médico-paciente se enfrenta 
hoy a varios desafíos que se deben convertir proactivamente 
en retos de trasformación, dentro de una agenda renovada de 
profesionalismo médico. 

La eutanasia está en la agenda política dada su trascendencia 
y complejidad, de ahí que se tratara en este congreso. Espe-
cialmente el contraste entre la actualidad y prioridad que se 
otorga al debate de la eutanasia frente al olvido secular de la 
atención paliativa; y esta paradoja debe llevar a exigir una ac-
tuación vigorosa para que las administraciones sanitarias activen 
recursos y organización en la mejora de la atención y trato al 
paciente terminal.

Respecto a la formación del médico y su acreditación en el marco 
europeo, aunque no existe uniformidad de la formación médica 
en Europa se trabaja para consensuar estándares mínimos de 
conocimientos y capacidades que cualquier médico europeo debe 
poseer y los países de la unión europea han de reconocer otros 
títulos comunitarios por Directiva Europea 93/16/CE. (Proceso de 
armonización de los títulos de grado y de formación especializada).

La acreditación EACCME de la Unión Europea de Médicos Es-
pecialistas (UEMS) será en un futuro inmediato la moneda de 
cambio para la formación médica continuada en Europa. SEA-
FORMEC, en virtud de un convenio firmado en 2014 y renovado 
en 2018, es la entidad encargada de la conversión de esos 
créditos UEMS en créditos del SNS. 

La FMC/DPC constituye una herramienta fundamental para el 
médico y un elemento primordial de garantía y seguridad en la 
atención a los pacientes, que ha de ser acreditado en el marco 
del ámbito profesional (Validación Periódica de la colegiación).

En cuanto a la política de recursos humanos en el sistema 
sanitario, los asistentes convinieron que continúa siendo una 
asignatura pendiente.

Los condicionantes para la disponibilidad de profesionales en los 
distintos ámbitos geográficos van más allá de las retribuciones, 
estabilidad y carga de trabajo; precisan de una clara estrategia 
política global en el conjunto del Estado.

Los contenidos de la política de RRHH en salud requieren una 
visión a medio y largo plazo, coherente y coordinada, devolvien-
do a los profesionales el protagonismo necesario y contando 
con la participación de las organizaciones que representan a la 
profesión médica.

«La comunicación desde los 
Colegios Médicos reafirma el 

compromiso de la profesión con la 
sociedad»
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La última Asamblea General Ordinaria del Colegio de Médicos de 
Valencia -celebrada cerrando el 2018- tuvo como asunto principal 
la presentación de los presupuestos económicos para el ejercicio 
actual de 2019. 

Tras las explicaciones de las previsiones de gastos e ingresos 
realizadas por el tesorero de la corporación, el Dr. Joaquín Gue-
rrero, dichas cuentas se sometieron a votación con el resultado 
de aprobación con el voto a favor de todos los asistentes al 
máximo órgano de decisión colegial, una circunstancia inédita 
hasta la fecha.

Por su parte, la presidenta, Dra. Mercedes Hurtado, realizó el 
tradicional de balance de las acciones más destacadas reali-
zadas durante el año 2018. En ese sentido, destacó la puesta 
en marcha de medidas recogidas en su programa electoral de 
las pasadas elecciones colegiales como la Oficina de la Mujer 
con la creación de un observatorio que recopile experiencias y 
situaciones reales de las profesionales médicas.

Asimismo, destacó el impulso la Oficina de Atención Social (que 
ha pasado desde su creación en 2015 de 61 atenciones a cole-
giados a 159 atenciones en 2018); o la reciente la creación del 
Servicio de Orientación Jurídica en Extranjería, Nacionalidad y 
Protección Internacional, que se puso en marcha en febrero de 
este año y que ya ha atendido a 83 colegiados.

Durante el resumen de acciones también se puso en relieve las 
cifras de agresiones a médicos y las acciones llevadas a cabo por 
el Colegio para tratar de mitigar esta lacra como el sistema pionero 
de denuncia a través de la web colegial. Por otro lado, se informó de 
cuestiones de calado como el balance jurídico anual señalando el 
aumento de reclamaciones a médicos, la entrega de becas y ayudas 
de la Fundación del Colegio, el nuevo presupuesto participativo de 
100.000 euros para acciones propuestas por colegiados vía web 
o las acciones lúdicas más destacadas de los clubs colegiales.

Seguidamente el vicepresidente segundo y responsable del área 
de jubilados, Dr. Luis Ortega, realizó el informe de las acciones 
realizadas desde su vocalía, tales como conferencias magistrales, 
viajes culturales, nuevas iniciativas puestas en marcha, la cele-
bración del Día del Médico jubilado, así como los proyectos de 
futuro para este colectivo.

Los presupuestos colegiales para el 2019 
aprobados con el voto favorable de todos 
los asistentes

Asamblea General Ordinaria

Minuto de silencio por los compañeros fallecidos.
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Asamblea General Ordinaria

El Colegio Oficial de Médicos de Valencia (ICOMV) acogió la 
conferencia titulada “Sanidad Militar: ayer y hoy” impartida por 
el General de Brigada de Sanidad, Manuel José Guiote Linares.  
A la cita acudieron más de 150 médicos entre los que se encon-
traban miembros destacados del ámbito militar y civil, así como 
representantes de la universidad y de la Junta de Gobierno del 
Colegio, entre ellos el consejero y Teniente Coronel médico, el 
Dr. Ricardo Zaragozá.

El médico militar, el Dr. Guiote, condecorado con altas distinciones 
y reconocido por sus numerosas misiones en el extranjero hizo un 
repaso de la historia de la sanidad militar y los avances médicos 
propiciados en el contexto de conflictos bélicos e intervenciones 
militares internacionales.

Como comentaba el experto: "El desarrollo de la sanidad militar 
es inherente a la propia evolución del ejército. Su diferencia 
con la sanidad civil no reside en las técnicas empleadas, sino 
en que su función principal es apoyar a un ejército en combate 
u operaciones militares".

Al final, se trata de desarrollar la medicina en un entorno hostil. 
"De ahí que los médicos militares reciban formación sanitaria y 
militar de forma paralela".

Como señalaba el General Guiote: "Existen unas características 
propias de la sanidad militar que le confieren un valor añadido en 

situaciones hostiles (terrorismo, catástrofes naturales, explosivos, 
tiradores activos, conflictos bélicos…) como son su facultad de 
exportar a cualquier situación de estrés y riesgo físico su capa-
cidad organizativa, su conocimiento y su disciplina". 

Durante su intervención destacó las contribuciones que la sani-
dad militar ha aportado a lo largo de su historia a la sanidad de 
emergencias, a la traumatología moderna… Así como avances 
como la anestesia epidural, las transfusiones en el campo de 
batalla, la telemedicina…

Asimismo, añadía: "quien desee dedicarse a la sanidad militar 
debe gustarle la vida militar y tener cierto espíritu de sacrificio".

Cuando la medicina se desarrolla en un entorno hostil

Una conferencia dedicada a la sanidad militar con aforo completo.
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El atractivo de poder profundizar en enfermedades infecciosas 
infrecuentes en España y su espíritu viajero impulsaron a Jacobo 
LLavata García, residente de tercer año de medicina familiar y 
comunitaria en Hospital Arnau Vilanova-Centro de Salud Lliria, a 
realizar un rotatorio de un mes en un hospital de Buenos Aires, 
una experiencia que no duda de aconsejar al resto de compañeros.

¿Cuáles son las razones para haber escogido Argentina en 
su formación?

Buscaba una rotación algo diferente, que me aportara algo nuevo que 
difícilmente viese en nuestro medio. Hablando con compañeros de 
otros años que hicieron la rotación me convencieron para ir para allá. 

El hospital, Francisco Javier Muñiz, es un centro monovalente de 
referencia en enfermedades infecciosas, tropicales y del viajero 
a nivel de Sudamérica y esto también ayudo a tomar la decisión. 

Por último, mi espíritu viajero hizo que, la posibilidad de ver otro 
pedacito de Sudamérica, me decidiera.

¿Cómo funciona el sistema sanitario argentino?

En concreto este hospital se encontraba dentro de la red pública 
de hospitales argentinos, pero la sanidad en el sistema argentino 
es mixta, se compone de hospitales públicos y privados. 

El sector público garantiza la salud de todas las personas, con 
o sin cobertura de la obra social, que es algo similar a la segu-
ridad social. 

Luego cada colectivo de trabajadores paga un porcentaje del sueldo 
denominado obra social, que es diferente en cada caso y que es 
una especie de seguro mediante el cual puedes recibir atención 
en hospitales privados. No todas las obras sociales pagan todo tipo 
de atención, por lo que se crea un fondo común que se encarga 
de cubrir las coberturas más caras de aquellas personas con obra 
social no tan completa.

Es complejo y yo solo he tocado el sistema público, pero comen-
tándolo con distintos compañeros llegue a esa conclusión.

¿Existen muchas desigualdades en materia de salud entre 
las diferentes provincias argentinas?

Sí, existen diferencias entre la provincia de Buenos Aires y el 
resto de provincias y también en la propia capital, en la que hay 
numerosos hospitales tanto públicos con recursos como privados. 
En Buenos Aires el número de hospitales terciarios con todos 
los recursos es mayor que en cualquier parte del país, donde 
los centros de atención primaria y hospitales de menor calibre 
tienen mayor presencia.

¿Existe una mayor prevalencia de patologías diferentes a 
España (como la tuberculosis o el mal de Chagas)?

Sin duda, justo las enfermedades que cita tienen una prevalencia 
bastante mayor en Argentina que en España.

Hemos visto casos de Chagas, Neurocisticercosis, coccidiomi-
cosis, paracoccidiomicosis, histoplamosis esofágica, casos de 
Leishmaniasis cutánea…

Jacobo Llavata nos 
relata su rotatorio 
en Buenos Aires
(Argentina)

Médicos Valencianos
por el Mundo
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Médicos Valencianos
por el Mundo

Deteniéndonos en la TBC, la incidencia anual en Argentina es de 
26/100.000 personas en Argentina, que comparando con el viejo 
continente aún está por encima. 

En la rotación me viene a la cabeza un caso de un paciente que 
consulta por dolor lumbar y aumento de volumen de rodilla iz-
quierda con limitación funcional que resultó tener líquido articular 
tuberculoso y mal de Pott.

El sistema sanitario ¿tiene como eje a la atención primaria?

No sé si como eje, pero son importantes, aunque no he tocado 
esa área durante mi rotación. 

En la capital también existen los llamados CeSAC(Centros de Salud 
y Atención Comunitaria) que son muy importantes para conseguir 
acceso a la sanidad. Están divididos por comunas (barrios) y en 
áreas de asentamiento como por ejemplo las “Villas” son cruciales 
para entrar en la red sanitaria.

En otras provincias, hay centros que realizan función similar, los 
llaman dispensarios y tienen servicios como fisioterapia, trata-
miento de adicciones, salud materno-infantil y control en diabetes 
entre otras cosas.

En España desde hace unos años observamos una clara 
feminización de la profesión médica ¿se repite esta ten-
dencia en Argentina?

Se repite la tendencia en Argentina, hablándolo con compañeros 
de allí coincidíamos en este aspecto, además en el servicio que 
estuve de los quince residentes que había, catorce eran mujeres 
y un solo hombre. 

El hecho de compartir el idioma español ¿provoca un acer-
camiento desde el principio? 

No hay duda en que compartir un idioma provoca un acercamien-
to desde el primer momento, pero creo que lo que realmente crea 
el acercamiento es lo cálidos que son, en general, los argentinos. 
Si además de esto, convives con gente de un rango de edad 
similar, con las mismas inquietudes, pues la “buena onda” que 
dicen allí, es la tónica.

¿Ha detectado alguna diferencia en la formación médica 
entre los médicos españoles y los argentinos? 

Si existen algunas diferencias. Allí la carga laboral de la sala de 

pacientes la llevan a cabo los residentes sin excepción. Ellos están 
supervisados por una figura que en España no existe que es el 
“Jefe de Residentes”. Esta figura es un residente recién acabado 
que ha salido elegido por el resto del servicio, y es fundamental 
para la formación de los que vienen por detrás. Luego hay un grupo 
de adjuntos que supervisan el trabajo de residentes, pero se dedi-
can sobre todo a la docencia de estudiantes y propios residentes. 

Además, en la jornada laboral, los residentes acuden entre dos 
y tres horas semanales a un curso teórico de su especialidad.

Por último, la carga asistencial es más llevadera lo que permite 
realizar continuamente sesiones clínicas interactivas sobre los pa-
cientes que llevan entre manos y esto es de gran riqueza formativa 
para los que se están formando.

¿Existe un colegio de médicos en Buenos Aires/Argentina?

Existen los colegios de médicos igual que en España, tanto en 
Buenos Aires como en otras localidades.

La formación médica en la universidad ¿es pública?

Existen varias universidades públicas en el país en las cuales la 
formación es totalmente gratuita. 

Por otra parte, también existen universidades privadas que para el 
bolsillo de la mayoría de argentinos es difícil de costear. 

Las recomendaciones del Dr. Llavata si visitamos 
Buenos Aires

Si tuviese que destacar algo sería el famoso barrio de 
La Boca que fue el punto desde donde nació la ciudad y 
la zona más turística es un auténtico museo callejero y 
también destacaría el mercadito de San Telmo que tiene 
lugar los domingos para los amantes de las compras.

La comida en asado es uno de los fuertes del país y si la 
acompañamos de un buen vino de Mendoza o Salta y un 
alfajor típico de dulce de leche, ya tenemos el menú típico.
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La Organización Médica Colegial (OMC) presentó un documento 
que refleja en datos la situación y las diferencias que se producen 
entre hombres y mujeres y que ha titulado ‘Diagnóstico de género 
de la profesión’. Este trabajo, realizado por el Grupo de Género 
y Profesión en el que participa la presidenta del ICOMV, la Dra. 
Mercedes Hurtado, pretende impulsar el debate y las propuestas 
para que la salud en España no se pierda el enorme potencial 
que supone la aportación de las mujeres que ejercen la medicina. 

La Dra. Mercedes Hurtado durante su intervención comentó: “hay 
una feminización de la profesión médica, las mujeres llevamos 
en la medicina más de 30 años y ya es hora de que se nos vea 
en puesto de responsabilidad”. 

Asimismo, criticó la existencia de un ‘techo de cristal’ y la 
feminización de la precariedad, “como lo demuestra que haya 
mujeres en la sanidad pública que no tienen plaza en propiedad 
y que son eternas interinas, además de la ausencia de modelos 

de referencia especialmente en algunas especialidades”. 

Por otra parte, se mostró partidaria de “romper los estereotipos” 
y de luchar por unas políticas conciliación familiar y argumentó 
que “los grupos heterogéneos trabajan mejor”.  

La Dra. Hurtado comentó que el decálogo para la igualdad entre 
hombres y mujeres en la profesión médica, elaborado por el 
Grupo de Género y Profesión, pretende ser el primer paso hacia la 
construcción de una profesión médica cuya organización elimine 
cualquier condicionante que impida una presencia equitativa 
de mujeres en todos los ámbitos. “El objetivo es empoderar a 
las mujeres, darles voz y hacer partícipe a la sociedad y a los 
políticos”, destacó.  

En este punto, detalló las nuevas iniciativas del Colegio -como 
la Oficina de la Mujer Médico- encaminadas a impulsar el pleno 
desarrollo de las mujeres médicas. 

Diagnóstico de Género en la Profesión Médica

Dr. Tomás Cobo, vicepresidente primero de la OMC; Pepa Franco, consultora especialista, Dr. Serafín Romero, presidente de la OMC; Dra. Mercedes Hurtado, presidenta del Colegio 

de Médicos de Valencia; Dra. Carmen Sebastianes, vicepresidenta del Colegio de Médicos de Cádiz; y Dr. José María Rodríguez Vicente, secretario general de la OMC.

Dra. Mercedes Hurtado: “Ya es hora de que se 
vea a las mujeres en puestos de responsabilidad” 
LAS MUJERES OCUPAN SOLO EL 20% DE LOS PUESTOS DE DIRECCIÓN, AUNQUE SON MÁS DEL 50% DE LA 
PLANTILLA MÉDICA

24



Diagnóstico de Género en la Profesión Médica

Las cifras del informe:

• Las mujeres ocupan solo el 20% de los puestos de dirección, 
aunque son más del 50% de la plantilla médica. 

• En Medicina, la brecha salarial entre hombres y mujeres su-
pera el 27%.

• Las mujeres son el 40% del personal docente e investigador 
universitario en las áreas de conocimiento de Salud, pero en 
determinadas especialidades no llegan al 10%.

• Existe un 2,1% de paro en la profesión y de ese porcentaje el 
63,3% son mujeres. El índice de médicas desempleadas menores 
de 40 años es del 49,7%, mayor que el de los hombres (42,9%). 

• Las mujeres en situación de excedencia, la mayoría tiene 
menos de 40 años (70,6%), mientras que esto solo ocurre en 
el 20% de los hombres.

• Por especialidades, Pediatría es la que cuenta con más mu-
jeres (66,2%), mientras que Cirugía Cardiovascular es la que 
menos (19,6%).

• Desde 2011 a 2017 se han colegiado cinco veces más mujeres 
que hombres (4.999 hombres y 25.212 mujeres). En ningún 
colegio de provincial el número de colegiadas es menor del 41%.

• El 88,5% de quienes ocupan la presidencia y el 76,3% de 
quienes ostentan las vicepresidencias son hombres.

• Hay un 36% menos de mujeres que de hombres en las juntas 
directivas de los colegios

• En los órganos de gobierno del CGCOM, la representación 
femenina es del 16%.

Decálogo sobre género y profesión médica

1.	 Promover un cambio cultural entre los profesionales 
médicos en aras a la igualdad entre hombres y mujeres. 

2.	 Realizar campañas de corresponsabilidad entre hom-
bres y mujeres. 

3.	 Solicitar a las diferentes Administraciones Sanitarias 
la elaboración de Planes Directores para la igualdad y su 
inclusión en los correspondientes planes estratégicos, así 
como la necesidad de confeccionar planes específicos 
para su despliegue.

4.	 Requerir a las administraciones públicas que potencien 
los planes de conciliación, estableciendo criterios claros y 
objetivos que eviten interpretaciones subjetivas a la hora de 
aplicar los cambios organizativos necesarios, para seguir 
avanzando en la conciliación de la vida personal, familiar y 
laboral de todo el personal médico.

5.	 Instar a las Administraciones a la promoción e inclusión 
del enfoque de género en los Planes de Salud.

6.	 Trabajar en aras a fomentar la presencia de las médicas 
en los espacios de toma de decisiones. 

7.	 Trabajar en la identificación de los factores que condi-
cionan la discriminación por género y la actual brecha sala-
rial en el ámbito sanitario y realizar propuestas de mejora.

8.	 Instar a las distintas administraciones sanitarias a que 
las situaciones de embarazo, alumbramiento, lactancia y 
acogimiento no supongan merma retributiva alguna.  

9.	 Realizar campañas de sensibilización contra el acoso 
sexual y/o laboral, trabajar en su prevención y actuación y 
establecer protocolos para la denuncia de estas situaciones.

10.	Con el objetivo de hacer un seguimiento de la puesta 
en marcha y efectividad de las propuestas realizadas, el 
CGCOM adquiere el compromiso de llevar a efecto un “Ob-
servatorio para la igualdad en la profesión médica”.
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Congreso SEMES

Si noviembre reunió en el Colegio a 400 urgenciólogos llegados 
de toda España para su decimoséptimo congreso, la casa de los 
médicos valencianos vuelve a ser de nuevo el escenario elegido 
en febrero para desarrollar el Encuentro Internacional de Manejo 
Avanzado de IMV y Catástrofes. 

La cita de noviembre contó en el acto inaugural con la presidenta 
del Colegio, la Dra. Mercedes Hurtado, quien agradeció, que la 
Sociedad Española de Medicina de Urgencias y Emergencias de 
la Comunidad Valenciana (SEMES) haya elegido al Colegio para 
acoger sus encuentros anuales durante diecisiete ediciones.  
"A quienes siempre estaremos encantados de recibir y a los que 
siempre apoyaremos".

Según el doctor Javier Millán, presidente de la SEMES Comunidad 
Valencia, la realidad de los servicios de urgencias de nuestro 
país, a día de hoy, es que no está reconocida su labor, ni por el 
resto de los servicios hospitalarios, ni por las administraciones. 

El Dr. Millán ha querido destacar la labor que durante más de 

tres años, se ha realizado conjuntamente por 44 personas del 
ámbito profesional de las distintas administraciones, los jefes 
de urgencias hospitalarios de todos los hospitales de la comu-
nidad y la Conselleria de Sanidad, para poder realizar el Plan 
de Urgencias de la Comunidad Valenciana, que se presentó el 
pasado mes de mayo, con el objetivo de poder dar mejor aten-
ción a los más de 6.300 pacientes diarios que acuden a los 
servicios de urgencias y emergencias de esta comunidad y que 
son atendidos por personal cualificado, que lamentablemente 
no se siente reconocido.

Por su parte, Juan González Armengol, presidente de SEMES ha 
recordado que esta sociedad científica, tiene únicamente dos 
objetivos, servir a toda la sociedad y a sus pacientes y velar por 
los profesionales de urgencias y emergencias.

El Congreso acogió durante tres jornadas once mesas redondas 
para tratar sobre patologías como; el manejo de las enfermeda-
des tromboembólicas, las arritmias, enfermedades respiratorias, 
diabetes, entre otras y realizar diecinueve talleres.

Doblete de los médicos de urgencias en el 
Colegio de Médicos
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Congreso SEMES

La Casa Ronald McDonald de Valencia  es 
“un hogar fuera del hogar” gratuito para aquellos 
niños/as que junto con sus familias se trasladan lejos de 
su residencia habitual para recibir tratamiento médico de 
larga duración.



Miguel Carmena Villarta nació en Anover de Tajo (Toledo) el 31 
de mayo de 1909, murió en Valencia el 13 de febrero de 2003

Estudió el bachiller como alumno interno en el Colegio de los 
Escolapios de Getafe, donde lo enviaron sus padres por su-
gerencia del maestro del pueblo, tenía antecedentes médicos 
por su rama materna. Su tío, el Dr. Pedro Villarta, médico de 
Lastres (Asturias), ejerció una influencia indudable sobre él ya 
que las vacaciones de verano cuando estudiaba Medicina las 
pasaba en Lastres aprendiendo el difícil oficio de médico rural.

Estudió la carrera de medicina en la Facultad de Medicina 
de S. Carlos (Madrid), siendo discípulo del Prof. Roberto No-
voa Santos, el introductor en España de la moderna Patología 
General de cuño fisiopatológico, según la orientación de la 
escuela alemana. Se licenció con Premio Extraordinario en 
junio de 1931. 

Un año después se doctoró con Sobresaliente Cum Laude en 
la misma universidad con la tesis “Estudios electromiográficos 
sobre los reflejos”, dirigida por el Prof. Hoffmann en el Instituto 
de Fisiología de la Universidad de Friburgo (Alemania).

Médicos Valencianos Ilustres

MIGUEL 
CARMENA 
VILLARTA 
(1909 – 2003)
UN GRAN MAESTRO CATEDRÁTICO DE 
PATOLOGÍA GENERAL DURANTE 45 AÑOS

En este número el director de la revista “Valencia 
Médica”, el Dr. Rafael Romero, rinde homenaje 
al Dr. Miguel Carmena Villarta: un gran maestro y 
un médico entrañable. Despidiéndose de su última promoción. Mayo, 1982
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Completó sus estudios de postgraduado, en esa misma ciudad y 
posteriormente en Heidelberg y Berlín. Finalizó su formación en 
el extranjero con una estancia en el Servicio de Cardiología del 
University College en Londres.

En enero de 1935, con 25 años, ganó por oposición la Cátedra 
de Patología General en la Facultad de Medicina de Cádiz, donde 
permaneció hasta que en octubre de 1943 pasó por concurso de 
traslados a ocupar la Cátedra de Patología General en la Facultad 
de Medicina de Valencia hasta su jubilación en 1979.

Fue Catedrático durante 45 años, 36 de ellos en nuestra Facultad 
de Medicina. De 1960 a 1966 desempeño el cargo de director 
del Hospital Clínico Universitario. Fue Académico de Honor por la 
Real Academia de Medicina de Cádiz y de la Real Academia de 
Medicina de la Comunidad Valenciana

En 1952 fue socio fundador de la Sociedad Española de Medicina 
Interna y en 1965 fue nombrado director de la Escuela Profesional 
de Enfermedades del Aparato Digestivo en la Facultad de Medicina 
de Valencia. Fue coautor del “Manual de Terapéutica Clínica” y 
codirector del “Tratado de Patología General: Etiología, Fisiopa-
tología y Propedéutica Clínica”, libro de texto de la asignatura de 
Patología General en muchas Facultades de Medicina de España 
y Sudamérica, llegando a alcanzar ocho ediciones hasta 1979.

Publicó más de un centenar de trabajos de investigación y fue po-
nente en múltiples congresos y reuniones de la Sociedad Española 
de Medicina Interna y en la de Aparato Digestivo.

En el campo de la investigación clínica dedicó una especial atención 
a la carditis reumática, a las enfermedades del aparato digestivo 
y al Tratamiento de la diabetes y enfermedades de la nutrición.

En abril de 1939 se casó en Cádiz con María Dolores Rodríguez 
de Manterola, matrimonio del que nacieron seis hijos, los tres 
mayores gaditanos y los tres más jóvenes valencianos. El mayor, 
siguió sus pasos, Rafael Carmena Rodríguez, también Catedrático 
de Patologías y Clínica Médica en nuestra facultad. En 2017 recibió 
el Premio a la mejor trayectoria profesional que otorga el ICOMV.

D. Miguel se sintió siempre muy feliz en Valencia, muy integrado en 
la ciudad donde permaneció 60 años y rehusó las oportunidades 
que se le presentaron para trasladarse a Madrid o Barcelona. 

Tengo, como alumno de su última promoción, aún hoy en día, el 
recuerdo de un médico entrañable, de un gran maestro, excelente 
docente y clínico, con él aprendimos medicina, humanidad y ética. 

Nos enseñó el valor insustituible de la historia clínica para poder 
llegar al diagnóstico, la anamnesis, el diagnostico diferencial, así 
como la exploración, basada en la inspección, palpación, percusión 
y auscultación para el correcto diagnóstico.

Nos introdujo en la medicina y a ejercerla con humanidad, nos 
recordaba que los pacientes con clara patología orgánica, tienen 
además un componente psicosomático que hay que tener en cuenta 
para que mejore. Nos enseñó que “la santa anamnesis” había que 
extenderla no solo a los síntomas que presentan los enfermos sino 
también a su situación personal, familiar, laboral etc… Podemos 
afirmar que, sin duda, su dedicación a la docencia y su interés por 
la enseñanza fueron el verdadero hilo conductor de su vida.

Agradecimiento a D. Rafael Carmena por la ayuda prestada para la elaboración de este artículo.

Primera promoción en Valencia, curso 1943-44. En la segunda fila, por la derecha, con bata están el Dr. López-Botet y el Dr. Sosa 

Fue Académico de Honor por la Real 
Academia de Medicina de Cádiz y de 
la Real Academia de Medicina de la 

Comunidad Valenciana

Médicos Valencianos Ilustres Número 015 | Febrero de 2019

29



Desde el norte de Francia al Colegio de Médicos de Valencia, 
desde el salón de un hogar hasta el salón Ramón y Cajal del 
Colegio de Médicos, viajó este piano de la marca Pleyel gracias 
a la donación de la familia Levi-Navarro y Damiá… Desde ahora 
su música formará parte del patrimonio de los colegiados.

La presidenta del Colegio, la Dra. Hurtado, junto con el vice-
presidente 2º, el Dr. Ortega, mostraron en un acto entrañable 
su agradecimiento por recibir esta joya museística y musical, 
cuya melodía se pudo escuchar a través de la interpretación de 
“Ejemplos Musicales” de Carlos Barra. 

Como expresaba la presidenta del Colegio de Médicos de Valen-
cia, la Dra. Mercedes Hurtado: “agradecemos la generosidad de 
la familia Levi-Navarro y Damiá al donar este piano, que tanto 
valor sentimental tiene para ellos, confiamos en ser sus dignos 
depositarios”. Y añadía: “Confiamos en que sus notas y su me-

lodía recuerden siempre a lo largo de la historia el altruismo de 
la familia Levi-Navarro y Damiá al donarlo”.

Para que así se recuerde el Dr. Ortega, junto la Dra. Manuela 
Damiá, han descubierto una placa conmemorativa -incorporada 
en el piano- de este acto de donación. Por su parte, la Dra. Damiá 
ha expresado con gran emoción el significado para la familia 
del piano, y su alegría de que pase a formar parte del Colegio 
de Médicos, con el que siempre han mantenido una relación 
estrecha a lo largo de los años.

La familia Levi-Navarro y Damiá dona un 
piano Pleyel al Colegio

La Gran Familia Médica

«Las notas que emita este piano 
Pleyel recordarán siempre a lo 

largo de la historia del Colegio el 
altruismo de la familia Levi-Navarro 

y Damiá al donarlo»

El Dr. Luis Ortega y la Dra. Mercedes Hurtado entregaron unos ramos de flores 
como agradecimiento por la donación del piano a las representantes de la familia 
Levi-Navarro y Damiá.
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La Gran Familia Médica

Una exposición artística que nació para 
despistar el dolor a través de la pintura

Hace treinta años el párkinson transformó la vida del matrimonio 
formado por los doctores valencianos José Pedro Ortiz (médico 
internista y oncólogo) y Rosa Araujo Pérez (médica de prisiones). 

Con 36 años el Dr. Ortiz se autodiagnóstico el párkinson al detectar 
diversos síntomas. La primera señal fue el cambio a una letra 
más pequeña. En la primera etapa de su enfermedad consiguió 
continuar ejerciendo gracias a los residentes que le ayudaban a 
escribir. El dolor era aplacado a través de los medicamentos. 

Sin embargo, a finales de 2003, comienza a sufrir dolores 
neuríticos también en las piernas. Ningún medicamento lograba 
aplacar los fuertes dolores. Ningún compañero médico supo 
diagnosticar con exactitud esta nueva etapa de la enfermedad. 
Finalmente, el Dr. Obeso, en Navarra, consigue frenar los dolo-
res a través de L-dopa y más tarde, a través de la estimulación 
cerebral profunda. 

Esta última técnica consigue devolverle calidad de vida. Sin em-
bargo, las infecciones continuas desaconsejan su retirada. Vuelve 
a la medicación a unos niveles tan altos que hoy en día toma 39 
pastillas diaria con dosis tóxicas para el organismo. 

En esta segunda fase a partir del 2004 en el que las piernas 
se vieron también afectadas y queda postrado en cama, se vio 
obligado a abandonar su amada medicina. Su mujer jugaba con 
él al ajedrez para intentar encauzar el dolor. 

Y es en ese momento, cuando, con el fin de despistar el dolor, la 
pintura llega a su vida. Una actividad que podía desarrollar desde 
la cama. Los cuadros y estilos pictóricos se suceden y es tal la 
profusión de la obra, que consideran realizar una exposición. 

Y lo hacen a través de exposiciones de pintura que muestran en el 
Colegio de Médicos. El valor económico de la venta de los cuadros 
se destina a diferentes proyectos sanitarios a lo largo del mundo. 

De este modo, como nos cuenta la Dra. Araujo: "Cambiamos la 
medicina asistencial a la medicina preventiva". El dinero ha servicio 
para mejorar la alimentación, vacunas… de diversos colectivos 
con los que trabajamos. 

Y han sido muchos proyectos. El importe recaudado durante la 
primera exposición fue para subvencionar una granja de pollos 
en Senegal. La segunda para una plantación en Honduras. Las 
dos que siguieron destinaron el dinero a los economatos de 
Cáritas. Otra para poner en marcha un centro de salud sobre 
el sida en Lesoto. La que continúo para una pierna ortopédica 
a un niño en Ghana.

Y así llegamos a la última exposición que disfrutamos este pasado 
enero y cuyos beneficios se han donado a diversas expediciones 
médicas que buscan erradicar las lesiones de pian en la zona de 
Ghana, donde acude personalmente la Dra. Araujo junto con la 
ONG Youcanyolé.
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Hasta el 5 de abril puedes optar a dos tipos de ayudas económi-
cas del Colegio que apuestan por la formación de los colegiados 
más jóvenes. Se trata de la cuarta convocatoria de becas para 
másteres universitarios en ciencias de la salud y las ayudas MIR 
a exámenes europeos. Te recordamos los principales requisitos, 
cuyas bases completas puedes consultar en la web www.comv.es

6 Becas para Másteres Universitarios en Ciencias de la Salud

Podrán presentar su solicitud para estas becas todos aquellos 
médicos que estén colegiados en el ICOMV en el momento de 
la convocatoria, que soliciten una beca para un máster univer-
sitario en ciencias de la salud que se realice en la provincia de 
Valencia o estar matriculado o preinscrito en el máster para el 
que se solicita la beca del curso 2018/2019 y no haber recibido 
este tipo de ayuda los dos años anteriores.

El plazo de presentación de solicitudes estará abierto hasta el 5 
de abril de 2019 y la dotación económica de la presente convo-
catoria será de 3.000 euros, otorgándose un total de seis becas 
de 500 euros cada una, a los seis médicos seleccionados.

Ayudas Mir a Exámenes Europeos

Se trata de una aportación económica para las Ayudas Mir a 
Exámenes Europeos reconocidos por la UEMS para contribuir 
a facilitar una formación internacional a los estudiantes MIR. 
Podrán presentar proyectos todos aquellos médicos que estén 
realizando la formación MIR, estén colegiados en el ICOMV 
(antes del 1 de enero de 2019) y se presentan a un Examen 
Europeo reconocido por la UEMS.

El plazo de presentación de solicitudes de ayuda estará abierto 
hasta el 5 de abril de 2019 en la sede de la Fundación del 
ICOMV (Avda. de la plata n º 34, de Valencia), de lunes a vier-
nes, en horario de 09.00 a 14.00 horas.

La dotación económica de la presente convocatoria será de 
3.000 euros, otorgando un total de tres ayudas de 1.000 euros 
cada una, como máximo.

Las solicitudes serán evaluadas teniendo en cuenta el ex-
pediente académico, la calificación en la prueba MIR y el 
currículo profesional.

La Fundación del Colegio continua su apuesta 
para la formación de los médicos jóvenes

Becas Fundación ICOMV
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Jaime Marco: nuevo presidente de la SEORL-CCC

El Dr. Jaime Marco Algarra, catedrático de la Facultad de Medicina 
de Valencia y jefe del Servicio de Otorrinolaringología del Hospital 
Clínico Universitario de Valencia, fue nombrado a finales del pasado 
año presidente de la Sociedad Española de Otorrinolaringología y 
Cirugía de Cabeza y Cuello (SEORL-CCC).

El Dr. Marco es miembro de la Real Academia de Medicina de la 
Comunidad Valenciana, así como presidente de honor de la So-
ciedad Valenciana de Otorrinolaringología, y miembro además de 
otras sociedades científicas francesas y americanas en este campo.

Asimismo, ha sido elegido como vicepresidente otro colegiado 
valenciano, el doctor Manuel Bernal Sprekelsen, jefe del Servicio 
de Otorrinolaringología del Hospital Quirón Salud de Valencia y uno 
de los pioneros mundiales en el abordaje mínimamente invasivo 
de patologías de nariz y senos paranasales.

Antonio Cano: primer español presidente de EMAS

El jefe de Servicio de Ginecología y Obstetricia del Hospital 
Clínico de Valencia, el doctor Antonio Cano, ha sido elegido pre-
sidente de la Sociedad Europea de Menopausia y Andropausia 
(EMAS), una sociedad que integra 600 miembros inscritos de 
todos los continentes.

Desde el año 2014 Antonio Cano es el jefe de Servicio de Gine-
cología y Obstetricia del Hospital Clínico Universitario de Valencia. 
Por su parte, es catedrático de la Universidad de Valencia e 
investigador del Instituto de Investigación (INCLIVA), dentro del 
grupo de investigación de salud de la mujer.

Se trata de la primera vez que es liderada por un español. La 
toma de posesión se hará el próximo mes de mayo en Berlín, 
con motivo del congreso bianual que celebra dicha Sociedad. 

Dos colegiados valencianos lideran 
sociedades científicas nacionales e 
internacionales en 2019

Jaime Marco Antonio Cano

Nuevos Nombramientos
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Nuevos Nombramientos

¿Qué tenemos qué hacer ante un atragantamiento? 

Los atragantamientos son la tercera causa de muerte en Espa-
ña, con más de 2.000 defunciones al año. Desde el Colegio de 
Médicos de Valencia se busca educar en salud a la población, 
especialmente en este caso en el que el cien por cien de los 
eventos se da en lugares públicos y en el hogar.  

Lo explicaba el Dr. Rafael Romero, experto en urgencias y con-
sejero del Colegio de Médicos de Valencia, a través de las cá-
maras en 7 TeleValencia: "Abogamos por una buena prevención 
y educación para que cualquier ciudadano pueda salvar vidas". 

La maniobra de Heimlich es clave para ayudar a una persona que no 
puede respirar tras atragantarse y es válida para niños de 1 a 8 años, 
a excepción de los bebés con los que la actuación debe ser diferente. 

Los mayores, las personas que hayan ingerido alcohol y los 
niños están en el grupo de riesgo de sufrir atragantamientos. 
Los expertos recomiendan centrarse en la acción de comer y el 
control de los pequeños para evitar incidentes.

El Colegio educa a la población en temas de salud

96 394 22 82
info@olivaresconsultores.com

64 amplias,
sostenibles y
exclusivas viviendas
de 1, 2, 3 y 4 dormitorios
con 2 piscinas en planta
baja y 2 en la cubierta 
de la planta 12.

FRENTE A LA NUEVA FE

LICENCIA
CONCEDIDA
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Desde hace más de dos décadas los miembros de la Junta 
del ICOMV celebran una comida navideña con los medios de 
comunicación que cubren habitualmente los temas de salud. 

Este encuentro informal se convierte en un momento también 
para repasar los datos e iniciativas más relevantes acometidas 
por la Corporación durante el último año.

En esta ocasión, la dirigente colegial, la Dra. Mercedes Hurtado, 
realizó una valoración de los últimos servicios colegiales puestos en 
marcha, como la Oficina de la Mujer Médica; el Servicio de Orien-
tación Jurídica en Extranjería; Nacional y Protección Internacional 
y la Oficina de Atención Social; así como la relevancia de nuevas 
acciones llevadas a cabo, como el presupuesto participativo.

Asimismo, el Colegio de Médicos ofreció un perfil del médico 
valenciano actual según los datos demográficos disponibles: 
incidiendo en la progresiva feminización de la medicina, en las 
especialidades más demandadas por mujeres y hombres; la 
nacionalidad predominante en la llegada de médicos extranjeros, 
o el destino que eligen los facultativos valencianos que emigran 
fuera de nuestras fronteras.

Por último, el informe ha ofrecido datos relativos al área jurídica 
del Colegio, realizando un balance en el que se constata tanto el 
aumento de las agresiones que sufren los médicos en el ejercicio 
de sus funciones, como el número de reclamaciones que reciben 
por negligencias médicas. 

Asimismo, se ha hecho hincapié en las repercusiones de la 
adaptación del nuevo reglamento europeo de Ley de Protección 
de Datos al sector sanitario.

Más información: www.comv.es

Tradicional encuentro navideño entre el 
ICOMV y los periodistas de sanidad

Encuentro con los Periodistas de Sanidad

Periodistas de salud y miembros de la junta del Colegio juntos durante 
la tradicional comida navideña.
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Encuentro con los Periodistas de Sanidad

El Colegio de Médicos tuvo el honor de acoger la presentación 
del documental "El arte de escuchar" elaborado por el Grupo 
Comunicación y Salud de la Sociedad Valenciana de Medicina 
Familiar y Comunitaria, en la que participó por parte de la Cor-
poración el Dr. Pedro Juan Ibor. 

Como se destacó: "el objetivo de este documento gráfico es 
ampliar el conocimiento sobre la relación médico-paciente, me-
diante el recurso de dar la voz a los pacientes". 

Para su realización se han realizado entrevistas extensas a ocho 
pacientes preguntando cuáles son sus expectativas, deseos y 
preferencias sobre la comunicación y relación con sus médicos.

Se trata de conocer lo que les pasa cuando se sienten enfermos, 
cómo les gustaría ser escuchados en las consultas de atención 
primaria, qué necesidad tienen de participar en la toma de de-
cisiones, si pueden expresar sus opiniones y preferencias, qué 
estilo de relación y de comunicación con sus médicos prefieren, y 
qué valores de los médicos valoran más positivamente. También 
si incorporan a las consultas sus dudas, miedos, emociones, 
preocupaciones, limitaciones que le provoca la enfermedad.

En definitiva, escuchar a los pacientes como informadores ex-
pertos que son, facilitando mediante entrevistas abiertas video-

grabadas su discurso narrativo, y construyendo una historia coral 
con el testimonio de las personas entrevistadas. El documental 
también incluye escenas donde los pacientes se ponen en el 
lugar de los médicos, y les hacen retorno positivo y propuestas 
de mejora en la relación clínica.

El Dr. Trullenque presentó su libro en el Colegio

La sede colegial fue el escenario elegido por el Dr. Ramón Trullen-
que para presentar en su libro "Estat actual de la medicina". Un 
amplio documento que profundiza en nuestro sistema sanitario 
a través de la mirada y la reflexión del Dr. Trullenque. 

Presentado en el Colegio "El arte de escuchar": 
un documental que da la voz a los pacientes

Número 015 | Febrero de 2019
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Congreso de SOVAMFIC

El Colegio Oficial de Médicos de Valencia acogió el XXIX Congre-
so de la Sociedad Valenciana de Medicina de Familia y Comu-
nitaria. La inauguración contó con la presencia de la presidenta 
del ICOMV, el presidente de la SOVAMFIC y el presidente de 
SEMFYC nacional, coincidiendo los tres en la trascendencia de 
la especialidad médica en la profesión. 

Durante su intervención, la Dra. Hurtado, destacó el compro-
miso de la corporación colegial con la atención primaria. “El 
apoyo del Colegio a la SOVAMFIC, y por extensión, a toda la 
atención primaria, se basa en el convencimiento de la necesi-
dad de que nuestro sistema sanitario refuerce la que es su base 
principal, la atención primaria”, ha manifestado la presidenta 
de los galenos valencianos.

Por su parte, el dirigente de la sociedad científica, como 
máximo representante el colectivo de médicos de familia en 
Valencia, destacaba: "La medicina de familia es el tronco 
de la sanidad, de su fortaleza depende el resto del sistema 
de salud". 

Y puntualizaba: "La atención primaria ni es la entrada ni la 
salida del sistema sanitario. Si consideramos todo el sistema 
sanitario como un árbol, sería el tronco desde el que salen 
todas las ramas. Si la atención primaria se resquebraja o está 
débil se resiente todo el sistema". 

En este sentido, orientar nuestro sistema sanitario a la atención 
primaria continúa siendo un reto. "Los médicos de atención 
primaria resolvemos el 90% de los problemas y recibimos 
sólo el 15% del presupuesto sanitario global. El objetivo sería 
alcanzar al menos el 20% antes del 2020". 

Transcurridas cuatro décadas desde la creación de la especiali-
dad de Medicina Familiar y Comunitaria, el representante auto-
nómico confirma el cambio positivo que ha representado para la 
sociedad española: "Hemos pasado del binomio médico-paciente 
con una perspectiva más individual y asistencialista a una visión 
global e integradora donde la orientación es comunitaria. Ahora 
tratamos al paciente y a sus circunstancias: su contexto tanto 
biológico, como psicológico y social".

El Colegio acogió el XXIX Congreso de 
la SOVAMFIC y de la XX Jornada de 
Residentes y Jóvenes Médicos de Familia
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Congreso de SOVAMFIC

La cita cumplió el objetivo de actualizar los conocimientos del 
trabajo cotidiano de los profesionales que trabajan en los diferen-
tes ámbitos de la atención primaria: centros de salud, urgencias, 
unidades de apoyo, salud pública…Asimismo, sirvió también 
como punto de encuentro y reconocimiento entre expertos. 

Los talleres, exposiciones y ponencias fueron muy variados, 
así como interesantes los grupos de trabajo. Entre éstos, des-
tacamos el dedicado a la violencia de género, donde contaron 
con la presencia de la Dra. Rosa González de la Oficina de 
Atención a la Mujer Médica del Colegio.

Representantes de la Junta de Gobierno del ICOMV encabezados 
por la presidenta del, Dra. Mercedes Hurtado, se han reunido con el 
interlocutor policial territorial, el comisario Julio Jareño, para trazar 
un calendario de cursos de formación con el objetivo de preparar a 
los profesionales médicos ante una agresión ya sea física o verbal. 

Dichas charlas están orientadas a formar a los médicos en aser-
tividad y resolución de conflictos tratando de minimizar las con-
secuencias ante una situación de agresividad de un paciente. La 

finalidad es aprender a gestionar es tipo de situaciones para evitar 
acrecentar el nerviosismo del paciente y con ello, tratar de evitar, 
en la medida de lo posible, un desenlace fatídico. 

Los cursos formativos serán impartidos por miembros de los Cuer-
pos y Fuerzas de Seguridad del Estado expertos en psicología y 
resolución de situaciones conflictivas. Se prevé que en el periodo 
de un mes se puedan iniciar dichos cursos que será informados 
a través de la web y correo electrónico.

El Colegio acogerá cursos impartidos por la 
Policía para minimizar situaciones de riesgo 
ante una agresión

Número 015 | Febrero de 2019
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Día del Médico Jubilado

Por tercer año consecutivo, el Colegio Oficial de Médicos de 
Valencia celebró el Día del Médico Jubilado. El Dr. Luis Ortega, 
vicepresidente 2º del Colegio, y la Dra. Mercedes Hurtado, pre-
sidenta de la corporación, fueron los encargados de recibir a 
este colectivo en una tarde de reconocimiento a los seniors de 
la profesión médica.

Y los médicos jubilados celebraron su día como acostumbran, 
plenos de vitalidad y de actividades que reflejan sus amplios 
intereses. Por una parte, el coro del ICOMV junto con su di-
rector, Christian Roca, interpretó diferentes temas musicales. 
Asimismo, el Dr. Ortega, también responsable de las actividades 
y servicios para médicos jubilados, hizo un llamamiento a los 
doctores ya que se está planteando abrir grupos de música 
de cámara y jazz.

Por otro lado, el Club de Artes Escénicas del ICOMV representó 
la obra de misterio “La Ratonera” de Agatha Christie, actuación 
que clausuró el acto para dar paso al cóctel que se sirvió en el 
restaurante de la sede colegial.

¡Súmate a las actividades!

Son múltiples las actividades dirigidas a médicos jubilados tanto 
lúdicas como culturales. Viajes, representaciones, conferencias, 
exposiciones o visitas culturales son solo una muestra de la in-
tensa actividad realizada por esta sección dedicada a los médicos 
jubilados valencianos. 

Más información: Dr. Luis Ortega. Tel. 963355110, ext. 1144. 
Los martes y jueves de 10'00 a 13'00 horas. 

Más de 200 médicos celebraron el día del 
Médico Jubilado en el Colegio
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Más información: 
Para cualquier aclaración o duda, pueden ponerse en contac-
to a través de:

Teléfono: 96 335 51 11 
Correo electrónico: docencia@comv.es 
Web: www.comv.es

Próximos cursos de formación del Colegio 
de Médicos

ANÁLISIS DE LOS MEDIOS DE COMUNICACIÓN
Del 4 al 25 de febrero de 2019

TALLER DE SOPORTE VITAL AVANZADO
Del 19 al 20 de febrero de 2019

CURSO DE HEMATOLOGÍA Y HEMOTERAPIA
Del 4 al 13 de marzo de 2019

SOPORTE VITAL INMEDIATO (CERCP-SEMICYUC)
Del 5 al 6 de febrero de 2019

CURSO DE INFORMÁTICA SPSS
Del 25 de febrero al 11 de marzo de 2019

ACTUALIZACIÓN EN DIABETES 12ªEDICIÓN
Del 25 de marzo al 20 de mayo de 2019

5º TALLER DE ACTUALIZACIÓN EN TERAPIA HIPOLIPEMIAN-
TE EN PACIENTES DE ALTO RIESGO CARDIOVASCULAR

14 de febrero de 2019

CURSO DE INTRODUCCIÓN A LA VENTILACIÓN ME-
CÁNICA INVASIVA Y NO INVASIVA

Del 5 al 6 de marzo de 2019

ESTRATEGIAS DE PREVENCIÓN DE LAS AGRESIONES 
AL PERSONAL SANITARIO

9 de abril de 2019

SOPORTE VITAL AVANZADO (CERCP-ERC_PLAN 
NACIONAL RCP)

Del 12 al 14 de febrero de 2019

TALLER BÁSICO DE CIRUGÍA MENOR EN  
ATENCIÓN PRIMARIA

Del 28 de febrero al 7 de marzo de 2019

EL MÉDICO FRENTE A LAS VÍCTIMAS DE VIOLENCIA DE 
GÉNERO: DIAGNÓSTICO Y ACTUALIZACIÓN MÉDICA

Del 3 al 4 de abril de 2019

Día del Médico Jubilado Número 015 | Febrero de 2019



Tarde Navideña para los Niños

Las sonrisas de los hijos y nietos de los colegiados llenaron la 
sede colegial, inundando con su entusiasmo cada uno de sus 
rincones. Juntos pudimos disfrutar de una tarde de merienda 
y espectáculo donde pudimos cantar, bailar y movernos al rit-
mo de la música marcado por la obra teatral de la compañía 
valenciana “La banda del drac” en una propuesta que aunaba 
juegos y canciones.

Asimismo, pudimos conocer los ganadores del concurso de dibujo 
de las felicitaciones navideñas, valoradas conjuntamente por la 

Asociación de Médicos Artistas (representada por los compañeros 
Mª Luisa Esparcia, Luis Miguel Rodríguez, Javier Martín, Mª José 
Francés y José María Hernández) junto con los representantes 
de la Junta de la Corporación (representada por los doctores 
Luis Ortega y Amparo Villalba).

Pie de foto: El jurado formado por compañeros médicos de 
la Asociación de Médicos Artistas y el vicepresidente 2º del 
ICOMV, valoró los trabajos presentados para nuestra próxima 
felicitación navideña.

El ICOMV celebró la Navidad con los más 
pequeños de la familia médica
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Tarde Navideña para los Niños

Ganadores del concurso de felicitaciones 
navideñas

Tras la valoración de diversos criterios artísticos, originalidad, 
proporcionalidad, colorido… la puntuación dio como resultado 
a los siguientes premiados: Ángela Moliner Galbis (6 años), Ma-
rio Gimeno Montesinos (7 años), Marta Solís Boscá (10 años). 
Asimismo, en el acta quedó reflejado que el premio especial del 
jurado para la lámina que será portada de la postal navideña del 

ICOMV en 2019, corresponde a Ángela Moliner.

Los ganadores recibieron como recuerdo de este día una bicicleta 
de manos de la presidenta del Colegio, la Dra. Mercedes Hurtado, 
y del vicepresidente 1º, Dr. Pedro Ibor.

Y esta jornada festiva finalizó compartiendo la magia de la Na-
vidad con la entrega de la carta de los más pequeños al visir de 
los Reyes Magos. 

El Dr. Ibor y la Dra. Hurtado junto con los ganadores del concurso de dibujo: Ángela Moliner, Marta Solís y Mario Gimeno, en el momento de la entrega del premio, una 

bicicleta y su correspondiente casco de seguridad.

Número 015 | Febrero de 2019
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TARDES DE DOMINÓ EN EL COLEGIO

El Club Deportivo Galeno continúa en 2019 entrenando su mente 
a través de su campeonato de dominó. 

Para participar en este campeonato o futuras partidas sólo tienes 
que ser médico o familiar de médico y realizar tu inscripción en 
el citado club. 

Para más información: luis.peset@comv.es

CONTINÚA EL SERVICIO DE MEDIACIÓN DEL ICOMV

El ICOMV incluyó hace un tiempo a su cartera de servicios una 
nueva prestación de mediación a través de la Asociación Valenciana 
de Mediación (IVMED). 

Se trata de una prestación accesible a todos, que permite dar una 
solución extrajudicial a las personas que se encuentran en una 
situación de conflicto o en una situación de incomunicación por 
intereses contrapuestos a través de la intervención de una per-

sona neutral y objetiva denominada mediadora/or que les ayude 
a alcanzar su propia solución a la controversia.

La mediación es más rápida que una demanda judicial, es más 
económica y disminuye la dilación de los procesos judiciales ex-
cesivamente costosos y prolongados en el tiempo. Además, el 
mediador facilita las habilidades comunicativas entre las personas 
en conflicto, siendo fluida la comunicación.

Más información: 
Atención presencial en el Colegio 
Los lunes de 16 a 20 horas (con cita previa). 
Correo: contacto@ivmed.es 
Teléfono de contacto: 618 900 044.

58 DONANTES DE SANGRE EN EL ICOMV

58 voluntarios se sumaron a la jornada de donación de sangre rea-
lizada en diciembre en la sala de exposiciones de la sede colegial. 

Una vez más el Colegio ha colaborado junto con el Centro de 
Transfusiones de la Comunitat Valenciana para esta colecta donde 
se regala… unas gotas de vida.

Noticias Colegiales

Noticias Colegiales
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Noticias Colegiales

LOS ARTISTAS VOLVIERON A COMPARTIR SU ARTE CON 
NOSOTROS

La presidenta del Colegio de Médicos de Valencia, la Dra. Mer-
cedes Hurtado, fue la encargada de inaugurar la tradicional ex-
posición de pintura, dibujo y escultura a cargo de la Asociación 
de Médicos Artistas que podemos disfrutar cada año durante 
las fiestas navideñas.

De izda a dcha: M ª Luisa Esparcia, presidenta de la Asociación 
de Médicos Artistas; Mercedes Hurtado, la presidenta del ICOMV 
y Antonio Martínez, editor. 

Durante esta cita artística se presentó la conferencia “El arte de la 
edición” impartida por el editor Antonio Martínez Peris, quien hizo 
entrega de un ejemplar del libro “Ciencia y Arte” a la presidenta 
de la Corporación. En este texto se pueden conocer algunos de 
los médicos artistas de este colectivo, conociendo unos apuntes 
biográficos y algunas de sus obras más representativas.

Noticias Colegiales

EN 2019 CONTINUAMOS COMPARTIENDO LA ALEGRÍA DE 
LA LLEGADA DE UN BEBÉ CON NUESTROS COLEGIADOS

El Colegio celebra los nacimientos de nuevos miembros de la 
familia médica mediante la entrega de una canastilla de bienvenida 
por parte de la Oficina de Atención Social (OAS). 

Desde su puesta en marcha en octubre de 2017 la iniciativa ha 
gozado de un gran éxito entre los colegiados.

Más información: 

Lunes a viernes por las mañanas de 09:15 a 14:00 horas y tam-
bién las tardes de martes y jueves de 16:00 a 19:00 horas en la 
sede de la Avenida de la Plata; los colegiados tienen a su disposi-
ción la atención personal con una trabajadora social.

Vía telefónica: 963355110 ext.10 o en el correo:  
atencionsocial@icomeva.es

Número 015 | Febrero de 2019
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GRAN CONCIERTO NAVIDEÑO DE NUESTRO CORO EN LA 
IGLESIA DE SAN AGUSTÍN

2018 no podía despedirse sin el tradicional concierto navideño 
del Coro del Colegio. Las voces de los compañeros llenaron la 
iglesia de San Agustín de villancicos bajo la batuta del director 
Christian Romero.

Si quieres sumar tu voz contacta a través de:  
roescinco@gmail.com ó en el 669639187.

¡AÚN ESTÁS A TIEMPO DE PARTICIPAR EN EL CONCURSO 
PARA ENCONTRAR UNA LETRA PARA EL HIMNO COLEGIAL!

El Colegio ha pensado crear un himno en el que se glose los 
valores y sentimientos de la profesión médica y del propio colec-
tivo. Te recordamos que hasta el 28 de febrero puedes participar 
remitiendo la letra al correo: vicepresidente2@icomeva.es

La corporación dotará con un premio económico de 600 euros 
para el ganador de la letra.

Las condiciones para la composición:  
• Escrito en verso. 
• Los versos se organizarán por estrofas. 
• El tema principal girará en torno a la profesión médica, 
sus valores, vocación y sentimientos, así como al Colegio de 
Médicos.-El tono debe ser solemne. Puede recurrir a figuras 
literarias o profesionales para darle mayor expresividad poéti-
ca a su contenido, metáforas o comparaciones.  
• Puede ser leído, pero su fuerza mayor deberá ser al inter-
pretarse musicalmente. 
• Deberá contener entre cuatro y cinco estrofas, amén del estribillo. 
• Los derechos de autor se quedarán en posesión del Colegio.

Este himno está pensado para ser interpretado por el Coro del 
Colegio, e inclusive por los propios colegiados, en todos aquellos 
actos solemnes de la corporación y cuando la coral participe en 
diversas actividades. 

Las letras presentadas serán evaluadas por un comité compuesto 
por representantes de la Junta del Colegio, del coro y por el 
director musical de éste, Christian Roca, compositor y pianista.

SALUDO AMISTOSO ENTRE DOS PRESIDENTES 
COLEGIALES

El Dr. Vicente Alapont, ex presidente del Colegio de Médicos, 
aprovechó su visita a la casa médica para realizar diversas ges-
tiones para saludar amistosamente a la actual presidenta de la 
corporación, la Dra. Hurtado. 

Ambos charlaron en un encuentro informal, compartiendo im-
presiones y experiencias, entre quienes han trabajado y trabajan 
en favor del colectivo médico como sus máximos responsables. 

Noticias Colegiales
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EL EQUIPO DE FÚTBOL DEL ICOMV BIEN ENCAMINADO 
PARA ALZAR UNA COPA EN 2019

Nuestro equipo de fútbol acabó 2018 como líder… así que 
esperamos nuevos triunfos en 2019 que le hagan merecedor 
de finalizar el campeonato como absolutos ganadores.

PASAR DE 2018 A 2019...¡CORRIENDO!

Los compañeros médicos del Club Deportivo Galeno casi no 
dejan carrera por correr. Si algunos de sus miembros finalizaron 
2018 con la media maratón de Pincanya o la San Silvestre 
de Valencia, han comenzado con las mismas ganas el 2019, 
desde la primera carrera del año en Valencia, el conocido 10k 
de Ibercaja, donde sumaron hasta 16 médicos runners, hasta 
la media maratón de Castellón el pasado 20 de enero.

¿Te quieres animar? ¿Buscar correr en equipo? ¿Entrenar con 
compañeros? Contacta con responsable de atletismo del ICOMV, el 
Dr. Javier García Callejo, a través del correo: luis.peset@comv.es

APRENDIENDO CON EL DR. AUBÁN SOBRE LA ACUARELA

¿Cómo ha evolucionado la acuarela hasta nuestros días? Apren-
dimos esto y mucho más durante la conferencia que el Dr. Sal-
vador Aubán -miembro de la Asociación de Médicos Artistas 
del Colegio- expuso en el Colegio con el título: "Historia de la 
acuarela y evolución contemporánea.
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Segorbe es una de las poblaciones del interior de la Comunidad 
Valenciana que posee un rico patrimonio histórico-artístico. Por 
ello, sugerimos a los lectores más interesados por conocer con-
juntos monumentales de gran belleza que planifiquen, al menos, 
una visita detenida y profunda a la capital de la comarca caste-
llonense del Alto Palancia. Les va a sorprender la gran cantidad 
de atractivos edificios históricos que podemos contemplar en 
el casco antiguo de esta pequeña ciudad, en la que viven unos 
nueve mil habitantes. 

El centro histórico de Segorbe fue declarado Bien de Interés 
Cultural por la Generalitat Valenciana, reconociendo así, ofi-
cialmente, el importante patrimonio histórico de una población 
estratégicamente situada en la ruta natural que enlaza Valencia, 
Castellón y Sagunto con Navarra, Castilla-León y demás co-
munidades autónomas del norte de España. Además, Segorbe 
es sede episcopal desde hace varios siglos, lo que explica la 
existencia de la catedral y de diversas iglesias y conventos, 
además del seminario.

Foto: Luis Peset

Foto: Luis Peset

SEGORBE, LA 
JOYA DEL ALTO 
PALANCIA
El presidente de la Asociación Valenciana 
de Periodistas y Escritores de Turismo, Juan 
Antonio Calabuig Ferre, nos propone una salida 
a Segorbe para un buen comienzo de nuestras 
escapadas culturales del nuevo año.

Descubriendo Rincones
de la Comunidad Valenciana
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Descubriendo Rincones
de la Comunidad Valenciana

El ayuntamiento de Segorbe facilita las visitas turísticas guiadas, 
que son muy recomendables porque las dirigen profesionales 
muy cultos y amables. Pero si el visitante prefiere recorrer el 
casco antiguo por su cuenta, tan sólo aconsejaremos que ob-
tengan en la oficina de turismo información precisa referente a 
los horarios en los que los museos y los templos permanecen 
abiertos al público.

Desde la calle de Colón, la principal vía urbana de Segorbe, resulta 
muy fácil acceder a los diversos monumentos y museos. Vale la 
pena visitar en primer lugar las murallas medievales, por su parte 
exterior, ya que al admirarlas podemos valorar mejor la privilegiada 
situación de esta ciudad fortaleza, que dominaba perfectamente 
el valle del río Palancia, entre las sierras de Espadán y Calderona.

Del primitivo recinto amurallado se conservan, además, el arco de 
la Verónica (una de las puertas de acceso al casco antiguo) y dos 
grandes torres circulares: la del Verdugo y la de la Cárcel, además 

de un tramo del acueducto medieval que abastecía a Segorbe, 
conduciendo agua procedente del manantial de la Esperanza.

La Catedral-Basílica merece una detenida visita, sobre todo a su 
aula capitular, a su singular claustro gótico y a la nave principal, 
con su valioso altar mayor y su coro. Atención especial merece 
su magnífico Museo Diocesano, que contiene auténticas obras 
maestras de pintores medievales valencianos. Si se dispone de 
tiempo suficiente, se puede continuar visitando otros templos, 
como los de San Martín, San Joaquín y Santa Ana, el de Santa 
María, y los restos del de San Pedro.

En este armonioso centro histórico de Segorbe destaca asimismo 
el antiguo palacio de los Duques de Segorbe, en la plaza del Agua 
Limpia, donde se halla actualmente la sede oficial del ayunta-
miento. Llaman poderosamente la atención las tres portadas de 
mármol procedentes de la Cartuja de Vall de Christ (en el cercano 
municipio de Altura) y los espléndidos artesonados medievales, 
como el situado en el Salón de Sesiones. Junto al ayuntamiento 
están las salas de exposiciones dedicadas a las fiestas patronales 
de Segorbe, en las que resalta la célebre Entrada de Toros y 
Caballos, declaradas de interés turístico internacional.

Muy recomendables resultan las visitas a otros dos museos: el 
Arqueológico y Etnológico (ubicado junto al acueducto) y el del 
Aceite (situado en la antigua almazara). Para completar la visita 
a Segorbe se puede ascender hasta el castillo de la Estrella, 
desde donde se contemplan magníficas vistas panorámicas de 
la ciudad y de parte del valle del Alto Palancia. Desde Segorbe se 
pueden realizar visitas muy interesantes a parajes muy bellos del 
extenso término municipal (que comprende parte de los parques 
naturales de la Sierra Calderona y de Espadán) y otras localidades 
del Alto Palancia, como Jérica, Altura, Viver o Navajas. Segorbe, 
una visita imprescindible...

Datos prácticos

Oficina de Turismo de Segorbe.  
Plaza del Alto Palancia, 5. Tel: 964 71 32 54.

Página web: turismo.segorbe.es/es/

Hotel Martín el Humano. Tel:  964 71 36 01.

Hotel María de Luna. Tel: 964 71 13 13.

Hospedería El Palén. Tel: 964 71 07 40.

«Segorbe es sede episcopal desde 
hace varios siglos»

«El centro histórico de Segorbe fue 
declarado Bien de Interés Cultural»
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A partir del estudio exhaustivo 
de la correspondencia episto-
lar que contiene la colección 
Monumenta Borgia, Francesc 
Devesa nos ofrece en esta 
obra escrita en valenciano a 
lo largo de 430 páginas una 
panorámica de la medicina 
renacentista describiendo el 
punto de vista del paciente 
o de les personas próximas, 
una de les cuales es precisa-

mente el protagonista principal de la documentación analizada: 
Francesc de Borja. 

Borja nos explica sus vivencias, sus achaques habituales y en-
fermedades graves y nos aporta, por su dedicación a la salud de 
los otros, un testigo valioso de la sanidad de la época.

El Dr. Francesc Devesa i Jordá, natural de Oliva, es especialista 
del aparato digestivo y ha ejercido su actividad profesional al 
hospital comarcal de Gandía durante 33 años y ha publicado 
trabajos especializados en revistas médicas.

MALALTIES I REMEIS. 
LA SALUT EN LA 
CORRESPONDENCIA 
DE FRANCESC  
DE BORJA
Francesc Devesa i Jordà

ISBN: 978-84-9134-283-0

La obra se centra en Homero y 
Paco, dos doctores que, empu-
jados por su gran amor por la 
literatura y su espíritu gamberro, 
empiezan a trolear a distintos 
autores de blogs hasta encon-
trar a Cor Vallranc. Sorprendidos 
por las ínfulas de grandeza de 
este excéntrico bloguero, em-
piezan a comentar sus publica-
ciones para escarnio del autor 
famoso por sus atropellos lite-
rarios y su estilo corintelladesco. 

Lo que ninguno de los dos sospecha es que, su interacción con 
el entorno bloguero les conducirá a viajar a Chile, atravesando 
medio mundo a la busca de un misterioso personaje, conocido 
como El Papo, al que ellos mismos se han encargado de mitificar. 

Paco Tarazona nos descubre en "La Sociedad Pinkerton In-
ternacional" todo su potencial novelístico, con una narración 
cambiante que el autor va destapando capa a capa, jugando en 
el humor, la aventura, la realidad e incluso con los homenajes 
literarios más inesperados.

La Societat 
Pinkerton 
Internacional

A la busca de El Papo
Se trata de una novela del Dr. Paco Tarazona que 
aúna gamberrismo trol y homenajes literarios 
durante 362 páginas, publicada en valenciano por 
Edicions Mosseguello. 

ISBN: 978-84-947175-4-3

Literatura Médica 
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Velamos por tu tranquilidad

¿Qué pasaría si 
no puedes seguir 
ejerciendo tu 
profesión?

Plan de Protección Profesional

Contacta con nosotros, estaremos encantados de atenderte

ACCIDENTES       BAJA LABORAL
INCAPACIDAD PROFESIONAL

Saber cuáles son tus necesidades es el primer paso para estar protegido. Te 
ofrecemos un estudio personalizado y gratuito para identificar las 
coberturas necesarias en caso de que una incapacidad, accidente u otras 
contingencias te impidan trabajar.


