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Estimad@ colegiad@:

Cuando os expresé mi deseo de renovar la presidencia fue para 
conseguir completar muchas acciones que consideraba eran 
interesantes para nuestro colectivo. Porque si me di cuenta de 
algo en los primeros cuatro años como presidenta es que, ha-
bía mucho trabajo por hacer, pero también, que nuestra labor 
obtenía resultados. 

Había y hay muchos aspectos por mejorar y por eso, me alegra 
enormemente que, tras haber contado mayoritariamente con 
vuestra confianza en las últimas elecciones, os pueda transmitir 
que vamos cumpliendo con los objetivos que nos marcamos. 

Dedicamos la portada de esta revista a una de nuestros compro-
misos en las últimas elecciones: la creación de la Oficina de la 
Mujer Médica. Estoy orgullosa de poder contaros a todos que ya 

es una realidad para los médicos valencianos, así en las páginas 
interiores de este número de la revista colegial podréis conocer 
las primeras acciones de esta nueva iniciativa.

Del mismo modo, hemos puesto en marcha nuevos servicios para 
tratar de ofrecer una atención integral a los diferentes colectivos, 
como es el caso del Servicio de Orientación Jurídica en Extran-
jería. Este nuevo punto de atención y consulta pretende resolver 
las principales cuestiones de aquellos compañeros con origen 
en países no comunitarios y que precisan, en la mayoría de los 
casos, una orientación en temas relacionados con diplomacia, 
documentación, cotizaciones fiscales etc.

Asimismo, es muy satisfactorio ver como medidas puestas en 
marcha bajo el mandato de la actual Junta de Gobierno están 
teniendo una buena aceptación entre la colegiación, como es el 
caso de las “Canastillas de Bienvenida” para hijos recién nacidos 
de colegiados, de las cuales ya hemos hecho entrega de 100 
ejemplares a compañeros que afrontan, como me gusta decir 
siempre, la carrera más larga y la guardia más dura de sus vidas.

En la línea de la lucha contra las agresiones también me com-
place trasladar los acuerdos que estamos alcanzando con las 
Fuerzas y Cuerpos de Seguridad del Estado para lograr una 
mayor vigilancia y atención en los centros sanitarios, así como 
la puesta en marcha de medidas telemáticas para garantizar 
la máxima rapidez de intervención policial ante una agresión 
a médicos. En ese sentido, los Servicios Jurídicos del Colegio 
han conseguido recientemente una sentencia condenatoria por 
la cual un paciente ingresará en prisión tras una agresión a un 
compañero al que le partió el brazo, además de una agresión 
a otro paciente y numerosos destrozos causados en un centro 
de salud valenciano. 

Vamos dando pasos en la lucha para erradicar las agresiones 
a profesionales médicos, y sentencias como la conseguida nos 
ayudan a concienciar y disuadir a pacientes que, en muchos 
casos, pagan con nosotros sus frustraciones con la gestión del 
sistema sanitario. Por eso, os pido que siempre que sufráis un 
episodio violento lo denunciéis. Es necesario conocer el alcance 
real de este grave problema y el Colegio os ofrecerá cobertura 
jurídica integral y atención psicológica en caso de necesitarla.

Por último, quiero aprovechar esta ventana para desearos unas 
felices fiestas con vuestros seres queridos y recordaros que las 
puertas del Colegio y de mi despacho están abiertas, así como 
la predisposición total a escuchar nuevas iniciativas que sumen 
y aporten al interés general de toda la colegiación. 

¡Feliz Navidad! ¡Bon Nadal!

Carta de la Presidenta 

Cumpliendo 
compromisos
Dra. Mercedes Hurtado Sarrió. 
Presidenta del Ilustre Colegio Oficial de Médicos de Valencia.
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Desde estas mujeres rara avis que salpicaban las orlas de las 
promociones de medicina como excepciones en unas imágenes 
donde el resto de fotografías eran hombres, hemos pasado una 
feminización universitaria de la medicina. Los datos emitidos 
por el Ministerio de Educación, relativos al curso 2015-2016, 
señalan que el 67% de los matriculados de nuevo ingreso en las 
facultades de Medicina en nuestro país fueron mujeres.

Consecuentemente, esta feminización ha ido reflejándose tam-
bién en los últimos años en la composición de nuestro Colegio. De 
hecho, en el acto de bienvenida a los 395 nuevos colegiados del 
presente año, 150 fueron hombres y 245 correspondió a mujeres.

Actualmente la demografía de colegiación ya supera en número 
las médicas a los médicos, compuesto en estos momentos por 
15.097 médicos colegiados, 7712 mujeres y 7385 hombres 
(datos de octubre). 

Lo mismo ocurre en el resto de España: Según datos del Insti-
tuto Nacional de Estadística (INE) de 2017, el 49,6 por ciento 
de los profesionales de la Medicina son hombres frente al 50,4 
por ciento de mujeres. Entre los menores de 55 años predomi-
nan las mujeres (63,3 por ciento), mientras, en las Facultades 
de Medicina el 70 por ciento del alumnado es femenino. Pese a 
estos datos, la mujer solo supone actualmente el 20 por ciento 
en los puestos de dirección, aunque son mayoría.

El Colegio crea un nuevo servicio  
dedicado a la Mujer Médica 

Dra. González: "La 
Oficina de la Mujer 
Médica va a ser un 
instrumento para 
impulsar el pleno 
desarrollo de la 
mujer médica" 

Mucho ha cambiado el perfil del colectivo médico 
desde la creación de esta Corporación hace 120 años 
hasta la actualidad. Creado en 1898, no fue hasta 
1919 cuando se inscribió en el ICOMV la primera 
mujer, la Dra. Pilar Alcón, auténtica pionera de la 
medicina valenciana junto con Manuela Solís Clarás, 
Aleixandra Ballester y María Hervás. Ellas fueron las 
primeras en estudiar medicina en nuestra facultad, 
tal y como explicaba el Dr. Rafael Romero en nuestra 
revista de julio de este año.

Oficina de la Mujer Médica
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Esta nueva realidad exigía por parte del Colegio una atención 
especial -como así se comprometió la Junta actual durante 
las pasadas elecciones- que se ha concretado mediante la 
creación de un nuevo servicio: la Oficina de Atención a la Mujer 
Médica (OMUME).

La OMUME está formada por seis personas más la presiden-
ta del ICOMV, Mercedes Hurtado. La integran: Rosa González, 
consejera; Pedro Juan Ibor, vicepresidente del ICOMV; Carmen 
Castro, consejera; Nezly Mosquera, consejera suplente; Amparo 
Moreno, consejera suplente y Mª Carmen Gallego.

Al frente del servicio se encuentra la Dra. Rosa González Cande-
las, con amplia experiencia en la materia, a quien entrevistamos. 

¿Por qué era necesaria la creación de una Oficina de la 
Mujer Médica?

La actual Junta del ICOMV apuesta por el progreso y por ade-
cuarse a los cambios sociales y culturales que estamos viviendo. 
Por ello, y con el objetivo de fomentar la igualdad de condiciones, 
dentro y fuera del ejercicio de la profesión, es por lo que se ha 
creado esta Oficina. 

En definitiva, queremos favorecer la compatibilidad entre la acti-
vidad asistencial/profesional con el desarrollo personal y familiar.

¿Cuál va a ser una de las primeras medidas que tomen?

Entre las primeras iniciativas se encuentra la creación de un 
Observatorio que nos permita contar con un análisis pormeno-
rizado de la situación actual y conocer con exactitud los datos 
a través de la voz de las compañeras mediante la participación 
en encuestas, sondeos…

Por otra parte, ya hemos remitido un correo informativo so-
bre la sentencia acerca de que las prestaciones públicas por 
maternidad de la Seguridad Social, que perciben las personas 
trabajadoras durante la baja de 16 semanas tras el nacimiento 
de un hijo, están exentas del IRPF.

El Colegio pone a la disposición de las colegiadas su asesoría 
fiscal, para facilitar la tramitación de la documentación para 
obtener la citada prestación.

¿Puede aportarnos cifras?

De momento y hasta la creación del citado Observatorio puedo 
dar algunas cifras:

En marzo de este año Colegio de Médicos de Valencia contaba 
con 7.424 colegiadas y 7.248 colegiados, aunque la distribución 
por edad no es uniforme, predominando las médicas en los 
tramos más jóvenes.

Otros datos de los que disponemos se pueden encontrar en el 
Primer Plan de Igualdad de la Conselleria de Sanidad hay 5.567 
(50,82) facultativas y 5.386 (49,17) facultativos. Sin embargo, los 
puestos directivos están ocupados por médicos hombres en un 
64,68%, siendo esta diferencia aún más acusada en las jefaturas 
de servicio y de sección (81,16% y 72,05% respectivamente).

¿Cuáles son las dificultades más habituales que sufre la 
mujer médica?

Lo más importante a mi juicio es que sigue existiendo un 

«Sólo 2 de cada 10 mujeres médicas 
ocupan puestos de dirección»

www.asistenciadentalplus.com

Calle Salamanca nº35
46005 Valencia 

963 16 26 56

658 788 769

Calidad, Exp�iencia, Tecn�ogía, C�pr�iso
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“techo de cristal”, aunque tenemos mujeres médicas de re-
conocido prestigio, tanto nacional como internacional, entre 
nuestras colegiadas.

Además, pertenecemos a una sociedad que culturalmente sigue 
adjudicando el rol del cuidado a las mujeres. Y esto supone una 
importante sobrecarga para nosotras

¿Existe una autocensura entre las propias médicas para 
proponerse a cargos de responsabilidad o es que suelen 
priorizar otras cuestiones? 

Pueden darse ambas cosas. Las mujeres tenemos dobles y triples 
jornadas en todos los ámbitos, y esa sobrecarga puede suponer 
un freno importante en el desarrollo profesional de las médicas.

Desde su punto de vista ¿Qué medidas podrían empoderar 
a la mujer médica?

Lo primero es ser conscientes de la situación y reconocer que siguen 
existiendo diferencias, ya que, hoy por hoy, hay quién aún no lo percibe.

También es fundamental la corresponsabilidad en la asunción 
de obligaciones familiares.

¿Cuál ha sido la reacción de las compañeras médicas de 
su entorno al conocer este nuevo servicio del Colegio? ¿Y 
de los compañeros?

Muy positiva, esperando conocer las medidas que se van a ir 
impulsando desde la Oficina que permitan las mismas oportu-
nidades de desarrollo profesional en todos los ámbitos. 

¿Buscan más el equilibrio entre vida personal y profesional?

Desde la Oficina queremos que todas nuestras médicas tengan 
las mismas oportunidades de desarrollo profesional. 

¿Hasta qué punto la conciliación familiar y el cuidado de 
hijos pequeños y padres repercute en la promoción de la 
mujer médica o en un parón en su carrera profesional?

Creo que la falta de corresponsabilidad sigue influyendo en todas 
las profesiones y que supone un importante hándicap en el de-
sarrollo profesional de las mujeres, incluyéndonos a las médicas.

¿En qué medida puede contribuir entre las mujeres jóvenes 
el que las médicas ocupen puestos de responsabilidad?

Me parece importante que las niñas y las jóvenes cuenten con 
referentes en puestos de liderazgo y dirección en todos los ám-
bitos de la sociedad y también en la medicina.  Los ejemplos 
de mujeres médicas al frente del Colegio de Médicos, la Real 
Academia de Medicina y el Instituto Médico Valenciano, son 
muestra de ello. 

¿Cuáles son los pasos que deben seguir para dirigirse a 
esta Oficina?

Si entran en las competencias de la Oficina sí. Podrán contactar 
a través del teléfono o del correo electrónico

En los últimos tiempos movimientos globales como el #Metoo 
han puesto el foco en diferencias salariales entre sexos, abu-
sos de poder… ¿Cree que se trata de un fenómeno pasajero 
o que se va a convertir en un punto de inflexión?

Creo que va a ser un punto de inflexión. La “brecha salarial” y el “te-
cho de cristal” son dos desigualdades que hay que corregir y eliminar.

Desde la Oficina de la Mujer Médica y en colaboración con 
el resto de comisiones del Colegio, esperamos contribuir a la 
desaparición de esas desigualdades y al empoderamiento de 
las mujeres médicas.

La Oficina de la Mujer Médica (OMUME)

Composición: El nuevo servicio está formado por seis per-
sonas más la presidenta del ICOMV, Mercedes Hurtado. La 
integran: Rosa González, consejera; Pedro Juan Ibor, vi-
cepresidente del ICOMV; Carmen Castro, consejera; Nezly 
Mosquera, consejera suplente; Amparo Moreno, consejera 
suplente y Mª Carmen Gallego.

Oficina de la Mujer Médica
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¡Novedad!
Ahora en viajeselcorteingles.es fi nancia
online con tu Tarjeta de Compra El Corte Inglés

Hasta

10%
Tarjeta Regalo 
El Corte Inglés

T U  D E S T I N O  C O M I E N Z A  A  B O R D O A D E L Á N T A T E

A su servicio en:
Viajes El Corte Inglés
Avenida de la Plata, 34, 46013 Valencia
Tel.: 963161491

Por pertenecer al Ilustre Colegio Ofi cial de Médicos de Valencia 
reserva tus vacaciones en Viajes El Corte Inglés. Disfrutarás de grandes ventajas.

COLEGIO DE MEDICOS_CA CRUCERO FANTASTICO GENERICA.indd   1 19/9/18   13:51
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Ana Barcelón, Consellera de Sanitat  
Universal y Salut Pública  

"Los Colegios 
Profesionales 
juegan un papel 
muy importante en 
la representación 
de los profesionales 
del sector 
sanitario"

Ha transcurrido casi medio año desde que la abogada alicantina 
Ana Barceló asumiera la responsabilidad de estar al frente de 
la Conselleria de Sanitat Universal i Salut Pública de nuestra 
Comunitat. Con la experiencia de estos meses "Valencia Médica" 
entrevista a esta consellera que afirma apostar por el diálogo y 
le plantea en sus preguntas las listas de espera, la feminización 
de la profesión médica, el déficit de médicos, las agresiones a 
los médicos, el intrusismo profesional o cuestiones como el plan 
de ordenación de recursos humanos. 

En los meses que ostenta el cargo (desde principios de junio) 
¿Qué es lo que más le ha sorprendido? ¿Es más arduo y com-
plejo el trabajo de lo que preveía cuando asumió el cargo?

Lo que más me ha sorprendido, y ha sido una sorpresa muy 
grata, es ver cómo la percepción como consellera ha comple-
mentado la percepción que tenía de la sanidad como usuaria. 
Ahora tengo una visión global del sistema y, por lo tanto, mi 
valoración, es más rigurosa y me doy cuenta del enorme valor 
que tiene el sistema de salud público valenciano.

¿Qué ocurrirá cuando un médico no tenga carné o no 
quiera conducir?

Precisamente el acuerdo al que llegamos en septiembre con-
templa que cada PAC disponga de un vehículo sin conductor y 
que cada departamento disponga de al menos un vehículo con 
conductor. Por lo tanto, tienen a su disposición recursos para 
hacer su trabajo. 

Pero tengo que decir que la colaboración y la profesionalidad 
de todos los profesionales ha sido excelente. Los cambios en el 
sistema, por mínimo que sean, siempre generan incertidumbre. 

Entrevista Consellera de Sanitat
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El Colegio de Médicos alertaba a través de un estudio sobre 
el déficit de médicos, pues se prevé la jubilación del 20% 
de la colegiación en los próximos 5 años. ¿Cuál es el plan 
de la Conselleria para paliar esta situación?

Es cierto que algunos de los problemas que existen en todos los 
Servicios de Salud son la falta de personal médico y la tempo-
ralidad en las plantillas. Y es consecuencia, principalmente, de 
la política de recortes llevada a cabo por los últimos gobiernos 
tanto a nivel nacional como en la Comunitat Valenciana. 

En los 10 últimos años se han amortizado más de 3.600 pues-
tos de personal al servicio de las Instituciones Sanitarias ges-
tionadas por esta Conselleria, tanto de personal sanitario como 
no sanitario. Pero en lo que va de legislatura la amortización 
de plazas se ha reducido significativamente y esta Conselle-
ria está llevando a cabo políticas de ampliación de plantillas, 
siempre dentro de los límites que marcan las disponibilidades 
presupuestarias. Estamos finalizando el desarrollo de las OPE 
de 2014, 2015 y 2016, tenemos publicada la OPE del año 2017 
y ya negociada pero pendiente de aprobación por el Consell, 
la OPE del presente año. Ambas serán ejecutadas conjunta-
mente y con ellos sumaremos casi 2.200 plazas ofertadas 
para personal médico. 

Ante el preocupante déficit de profesionales en muchas 
especialidades (pediatras, urólogos…) ¿Qué medidas está 
tomando la Conselleria? 

Estamos trabajando para tratar de aumentar la capacidad de 
nuestras unidades docentes de especialistas, pero desde 2014 
contamos con numerosos expedientes de petición de amplia-
ción de plazas docentes pendientes de resolver por parte del 
Ministerio, en la última reunión del Consejo de Recursos Huma-
nos del SNS se comprometió a tramitarlos en el plazo de unos 
meses. Una vez resueltos, podremos incrementar el total de 
las plazas ofertadas anualmente. Esto implicará una ampliación 
del número de profesionales médicos, una vez finalicen sus 
programas formativos,

¿Por qué se retrasa la publicación del plan de ordenación 
de recursos humanos? Un plan aprobado (marzo de 2017) 
y que caduca en 2019.

Asumí mis responsabilidades hace escasamente 5 meses, quiero 
estudiar en profundidad este plan. 

Las listas de espera se han situado como el gran problema 
de la sanidad valenciana. ¿Qué acciones concretas se están 
tomando para abordarlas?

Es un asunto muy complejo, porque en él interviene tanto la 
inversión, como la estabilización de las plantillas, la ampliación 
de las instalaciones o la mejora de equipamientos. El pleno del 
Consell ha aprobado ya el Acuerdo por el que se regula el pro-
grama especial de productividad para reducir las listas de espera. 

Es un programa que incluye no solamente el incremento de 
la actividad quirúrgica, el incentivo del personal sanitario o la 
colaboración entre departamentos, sino que también contempla 
la realización de algunas pruebas diagnósticas y que tiene un 
coste estimado de 3 millones de euros para lo que queda de año.

«Queremos abrir vías de diálogo para 
que los profesionales sean partícipes 
en las decisiones relacionadas con el 
funcionamiento del sistema sanitario»

Número 014 | Noviembre de 2018
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Entrevista Consellera de Sanitat

Además, existen diferencias entre hospitales, centros de 
salud…. Por ejemplo, según publicaba recientemente 
un diario valenciano: “La espera para la misma prueba 
sanitaria oscila entre 5 días y 8 meses según el lugar 
de residencia” ¿La atención de los valencianos varía en 
función de su lugar de residencia?

Debemos tener en cuenta que existen zonas muy distintas en 
la Comunidad Valenciana y que cada una de ellas presenta pro-
blemáticas distintas. Hay que tener en cuenta la orografía, la 
densidad poblacional o los medios de los que dispone cada zona. 
No son los mismos en zonas rurales, despobladas o con peor 
conexión de infraestructuras que una de las grandes ciudades 
de la Comunitat. Debemos vertebrar todo el territorio también 
en este aspecto. 

De lo que sí pueden estar seguros los ciudadanos es de que la 
atención a los valencianos ofrece la misma garantía de calidad 
independientemente de su lugar de residencia

La voz de los médicos es determinante en la gestión sani-
taria ¿Se va a tener en cuenta las peticiones de los colegios 
profesionales, sus representantes democráticos?

Por supuesto. Desde mi llegada al cargo siempre ha habido 
una voluntad de diálogo con todos los agentes sociales. Los 
Colegios Profesionales juegan un papel muy importante en la 
representación de los profesionales del sector sanitario, por lo 
tanto, cualquier línea de colaboración es positiva y contribuye a 
mejorar la gestión sanitaria. 

La sanidad pública nos compete a todos, la gestión no sólo la 
enfocamos a mejorar la calidad asistencial de los pacientes, 
sino que estamos promoviendo numerosas medidas dirigidas a 
mejorar la situación actual de los profesionales porque en reali-
dad son ellos el motor del sistema sanitario público valenciano.  

Por ello, desde esta conselleria estamos dispuestos a abrir 
vías de diálogo, como anuncié en mi toma de posesión, y 
de colaboración para que los profesionales sean partícipes 
en las decisiones relacionadas con el funcionamiento del 
sistema sanitario.

La salud universal requiere de mayores recursos económicos 
¿Qué plan prevé la Conselleria para sufragar estos gastos?

Este Consell ha demostrado que puede gestionar con racio-
nalidad y con sensibilidad los recursos de los valencianos. El 
presupuesto para sanidad ha aumentado cada año. Aspiramos 
a ser eficientes con estos recursos y que cada euro invertido 
mejore la vida de las personas. 

En la última reunión conjunta entre el Colegio y la Conse-
lleria se planteó la inclusión de la misma en la comisión 
contra el intrusismo de la corporación ¿Han valorado apoyar 
esta opción?

El intrusismo se combate desde los Colegios profesionales porque 
así está regulado en el artículo 7 de sus estatutos como una de 
sus funciones. 

No obstante, desde la Administración y más concretamente desde 
la conselleria de sanidad estamos abiertos a colaborar con los 
Colegios profesionales para todos aquellos temas que mejoren la 
calidad y la seguridad de la asistencia prestada a la ciudadanía. 

Respecto al aumento de las agresiones a los médicos va-
lencianos –así como a otros profesionales sanitarios- ¿Qué 
medidas se están tomando desde la Conselleria?

Todas las medidas que están a nuestro alcance, porque la 
prevención de las agresiones que sufren los profesionales 
sanitarios constituye un objetivo prioritario de la política de 
prevención de riesgos laborales. Este pasado mes de julio 
hemos presentado el nuevo Plan integral de prevención de 
las agresiones en el entorno sanitario 2018-2021. Es un plan 
que consensuamos con las organizaciones sindicales que pre-
tende dar un impulso a la prevención, mejorar los protocolos 
de actuación en casos concretos y dar apoyo jurídico a las 
víctimas de agresiones. 

Queremos entornos de trabajo libres de violencia y tolerancia cero 
frente a las agresiones. Las consideramos inaceptables porque 
en un entorno de trabajo inseguro se deteriora la calidad de la 
asistencia que se presta.

«En los puestos de jefatura de 
servicio del personal sanitario las 
mujeres solo representan el 19%, 

algo inaudito en una profesión 
 tan feminizada»

«Estamos promoviendo numerosas 
medidas dirigidas a mejorar la situación 
actual de los profesionales porque en 
realidad son ellos el motor del sistema 

sanitario público valenciano»
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Sobre la feminización de la medicina (con más de un 
70% es de las tasas mayores de sector en el que pre-
domina la presencia de mujeres) ¿Qué medidas habría 
que tomar que facilitaran una igualdad real de acceso 
a puestos de responsabilidad? ¿Y medidas que faciliten 
la conciliación familiar?

Actualmente, está en marcha el I Plan de Igualdad de la con-
selleria que contempla entre otras medidas que, en los puestos 
de mayor nivel, ante la igualdad de méritos se favorezca al sexo 
menos representado. Por ejemplo, en los puestos de jefatura de 
servicio del personal sanitario las mujeres solo representan el 
19%, algo inaudito en una profesión tan feminizada. 

En los puestos directivos estamos alcanzando un nivel de re-
presentación tendente a la paridad. En las direcciones de los 
departamentos de salud su representación está por encima del 
50% y en la estructura central de la conselleria, de las siete 
Direcciones Generales que hay, seis están ocupadas por mujeres.

Por otro lado, hay contempladas numerosas medidas para la 
conciliación y la corresponsabilidad dentro del Plan de Igual-
dad. Algunas ya se han conseguido como ampliar el permiso 
de paternidad a seis semanas y el de maternidad a partir de la 
37 semana de embarazo o 35 si es embarazo gemelar. Se está 
trabajando en otras medidas como la exención de guardias, tur-
nos, nocturnidad, etc. para las embarazadas sin que haya merma 
retributiva. Además, también se va a realizar una campaña en 
favor de la corresponsabilidad. 

¿Falta humanizar la sanidad?

Prácticamente todas las acciones que estamos promoviendo 
conllevan una parte importante de humanización de la sanidad. 
Así me lo propuse nada más asumir esta responsabilidad, porque 
quiero una sanidad cada vez más humana y vamos a trabajar 
para que eso sea así. Al fin y al cabo, es la base del buen fun-
cionamiento de la gestión sanitaria. 

De hecho, estamos realizando una intensa labor para mejorar 
y dignificar la estancia no sólo de los pacientes cuando tienen 
que ingresar en uno de los centros públicos sanitarios, sino que 
el esfuerzo va dirigido también a mejorar las condiciones de 
nuestros profesionales. 

Tampoco podemos olvidar que la calidad del sistema público 
sanitario viene también determinada por un trabajo bien hecho, 
y nuestro compromiso es mejorar los recursos sanitarios de los 
que disponemos para hacerlos más confortables y más dignos, 
tanto para el usuario de la sanidad como para el profesional.

Como consellera sin formación médica. ¿Cree que esta 
circunstancia le aporta una perspectiva diferente en su 
relación con los médicos valencianos?

La relación que podamos tener, en cualquier ámbito de la polí-
tica, depende de la voluntad que tengamos para escucharnos 
mutuamente, llegar a acuerdos, entender los problemas y pro-
poner soluciones. Para mí, el diálogo es imprescindible para 
hacer política. 

Estoy segura de que todos queremos mejorar nuestro sistema, de 
que tenemos preocupaciones y aspiraciones comunes. Y desde 
la diferencia y el respeto mutuo, creo que es mejor sentirnos 
aliados en una causa común, y no enemigos. 

¿Cuál es la receta de una jurista para la sanidad valenciana?

Le diría que rigor, sensibilidad, compromiso social, necesitamos 
una sanidad pública fuerte.

«Queremos entornos de trabajo libres 
de violencia y tolerancia cero frente a 

las agresiones»
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El gran cambio que ha supuesto durante este año la remodelación 
de la entrada del Colegio, de su conserjería y de su nuevo salón 
Chulia Campos, así como la intervención del pasado año de las 
salas Barcia-Goyanes y Severo Ochoa, dejaba en evidencia el 
aspecto trasnochado de la cafetería. Un elemento disruptivo en el 
proyecto global de la sede colegial. 

Para adecuarla a la nueva imagen de la Corporación, se ha cam-
biado por completo la estética de la cafetería, mediante una nueva 
decoración en línea con la ornamentación que encontramos en 
los espacios citados. 

El resultado es una puesta al día de la decoración del local me-
diante el uso de dos elementos principales: el color blanco como 
elemento unificador que proporciona luminosidad, nitidez, sencillez 
y transmite limpieza y frescura; y el revestimiento de las paredes 
mediante un entramado de listones de madera de roble que apor-
tan calidez a la estancia. 

Asimismo, se ha incluido unos grandes ventanales panorámicos 
que favorecen la entrada de luz natural al local, aunque controlando 
la cantidad de calor solar. Mediante la adecuación del espacio, 
también se ha conseguido mejorar la acústica, disminuyendo el 
nivel de ruido ambiental. 

Respecto a la iluminación, continuando criterios de eficiencia ener-
gética, se han añadido luces led tanto al oscuro del perímetro de 
techo como en la parte inferior de la barra. 

Paralelamente, se ha incorporado un equipo audiovisual con un 
proyector y un nuevo sistema de sonido de alta calidad.

En definitiva, el Colegio de Médicos ha modernizado la imagen 
de su cafetería para poder ofrecer a los colegiados un entorno 
relajado donde puedan disfrutar de una buena comida y un buen 
servicio en un ambiente agradable en sintonía con los encuentros 
profesionales y personales.

La nueva imagen de la cafetería del Colegio 
apuesta por la luz y la calidez con el 
predominio del color blanco y la madera

La cafetería del Colegio
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Con cada nueva edición de las jornadas de cooperación el Colegio 
plantea una reflexión colectiva sobre el mundo que habitamos 
y el trabajo de voluntariado que se puede desarrollar para que 
las personas más vulnerables de la sociedad no queden exclui-
das del sistema de salud, de las ayudas económicas y de los 
derechos humanos. 

Y lo hace a través de experiencias contadas en primera persona 
por profesionales de distinto ámbito. El coordinador de la jornada 
y presidente de la Comisión de Cooperación del ICOMV, el Dr. 
Jesús Gil, explicaba: "este año nos hemos centrado en tres 
temas: hemos profundizado en acciones desarrolladas en el 
cuarto mundo, en concreto en entidades con las colaboramos 
a través del Grupo de Desarrollo Local del ICOMV y además 
hemos conocido el trabajo de los universitarios en el ámbito de 
la Cooperación Internacional y nuestra conferencia de clausura 
la dedicamos  a la labor desarrollada por la ONG Salvamento 
Marítimo Humanitario, con la colaboró la doctora María Martínez, 
de la Comisión de Cooperación, en fechas recientes.

Con el título "Experiencias de cooperación en el cuarto mundo" 
la mesa moderada por el Dr. Vicente Marco abordó la pobreza 

dentro de los países desarrollados, aquella que encontramos a 
la vuelta de la esquina, en concreto en Valencia 

Sus ponentes nos dieron a conocer las acciones que desde 
diferentes organizaciones como Cepaim - a través Gemma 
Miñarro-, Alanna -nos lo expuso Cristina Soriano-, Centro 
de Acogida al Refugiado -con Felipe Perales- o Insertas 
Dona – con Sonia Silvestre- se realiza ayudando a quienes 
lo necesitan y están más cerca de nosotros y que consiste 
en talleres terapéuticos, tutelaje, atención psicológica, se-
guimiento, apoyo legal, vivienda de tránsito, asesoramien-
to... Entre ellas encontramos personas migrantes o mujeres 
víctimas de violencia de género y minorías étnicas en riesgo 
de exclusión social. 

Así mismo notable aportación de Felipe Perales del CAR y su 
trabajo con los inmigrantes en su centro de ayuda al refugiado

«Las ONGs hemos aportado seguridad 
y estabilidad al tráfico marítimo, hemos 
profesionalizado la asistencia sanitaria 

y somos testigos del fenómeno»

VI Jornada de Cooperación

El Colegio fue el nexo de experiencias 
de cooperación del cuarto mundo, de los 
voluntarios universitarios, y del trabajo de 
salvamento en el mar

Salvamento Marítimo Humanitario
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Por su parte, bajo el título “Acción de los universitarios en coo-
peración internacional” los universitarios compartiendo el apren-
dizaje que para ellos había supuesto su participación en los 
programas de cooperación internacional. Porque además de la 
universidad reglada, encontramos la universidad de la vida, esa 
otra carrera profesional a la que sumamos experiencias vitales. 

El ingeniero de Diseño Industrial Adrián Valiente nos habló de 
su experiencia en Guatemala realizando sus prácticas a través 
del Centro de Cooperación para el Desarrollo de la Universidad 
Politécnica de Valencia.  La profesora de la Universitat de Valencia 
Facultat de Farmacia Marisa Guillén y la graduada en dietética 
y nutrición humana África Motes de los campos de refugiados 
saharauis. Por último, la estudiante de último curso de medicina 
de la Universidad CEU- Cardenal Herrera, Marta de la Asunción 
de su experiencia en Filipinas dentro del programa “Medipina” 
desarrollado dentro de esta facultad.

Como cierre la conferencia de clausura corrió a cargo de Iñigo 
Mijangos, coordinador de Salvamento Marítimo Humanitario, 
con el título "Limitaciones en las labores de una misión huma-
nitaria basada en el modelo de voluntariado". Como nos co-
mentaba el experto las cifras de muertos en los últimos años en 
el Mediterráneo son escalofriantes: en este año hasta octubre 
1.852; en 2017 fallecieron 3.116 y en 2016 dejaron su vida en 
el mar 5.143, unos números que corresponden a los cuerpos 
recuperados. "La ruta más mortífera del mundo es la ruta del 
Mediterráneo central, fundamentalmente entre Libia y Malta y 
entre Túnez y Lampedusa".

Desde su perspectiva en el fenómeno migratorio: "se habla de 
efecto llamada, en realidad lo que hay es un efecto huida, sin 
duda, hay que trabajar en los países de origen, normalizando y 
pacificando su situación".

Respecto a la intervención en el mar de las ONGs apuntaba: 
"hemos aportado seguridad y estabilidad al tráfico marítimo, 
hemos profesionalizado la asistencia con personal sanitario 
a bordo de los buques y hacemos de testigos y taquígrafos, 
muy incómodos, de la respuesta que se está dando desde la 
Comisión Europea". 

Asimismo, añadía: "Trabajar con voluntarios tiene indudables 
beneficios, pero tiene un coste en términos de eficiencia, ope-
ratividad y logística. Al participar los voluntarios/as en sus tiem-
pos de vacaciones normalmente son periodos de quince días 
que apenas permiten dar una noción del trabajo que hay que 
desarrollar y exige un gran esfuerzo a los coordinadores que 
tienen que responder una y otra vez a las mismas preguntas". 

En el acto de clausura contamos con la presencia de la Dra. 
Rosa Pérez representante de la Conselleria de Sanidad Universal 
y Salud Pública.

Número 014 | Noviembre de 2018
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Reunión con la Conselleria

Mercedes Hurtado pide a la consellera de 
Sanitat diálogo y colaboración para resolver 
los principales problemas de la profesión 
médica en su primera reunión

La portavoz de los médicos valencianos, la Dra. Mercedes 
Hurtado, trasladó las principales preocupaciones del colec-
tivo a la consellera de Sanitat, Ana Barceló, en la primera 
reunión que ambas instituciones mantenían desde su nom-
bramiento en junio.

La comisión permanente del Colegio de Médicos de Valencia 
acudió a conocer en persona a la consellera de Sanitat, Ana 
Barceló, para plantearle los principales problemas de la profesión 
médica valenciana y exponer sus inquietudes. En ese sentido, la 
Dra. Hurtado se mostraba satisfecha por el retorno al diálogo con 
la administración sanitaria y la predisposición de la máxima titular 
a tratar de resolver las cuestiones más importantes concretando 
reuniones específicas para abordarlas.

Entre las cuestiones que se abordaron: el trasporte sanitario para 
médicos de primaria, la colaboración de la administración con 
el programa de ayuda integral al médico enfermo (PAIME), la 
supresión de la jubilación forzosa a los médicos en condiciones 
aptas para el ejercicio profesional, así como la precariedad de 
los contratos a los galenos más jóvenes y la fuga de capital de 
humano con excelente y costosa preparación en nuestro país.

Durante el encuentro los representantes de los médicos valen-
cianos plantearon a la máxima titular de Sanitat la preocupación 
por la falta de políticas de conciliación familiar y el acceso de 
mujeres  apuestos de responsabilidad, así como la necesidad de 

regular el tiempo de los médicos para la investigación médica 
y el resultado del informe elaborado por el colegio profesional 
sobre la previsión de déficit de médicos en los próximos cinco 
años con motivo de jubilaciones masivas de la plantilla.

Asimismo, desde la corporación colegial insistieron en la nece-
sidad de solventar problemas en la agilidad e integración de los 
sistemas informáticos con los que se realiza la gestión sanitaria 
diaria en los centros valencianos. Por otro lado, Hurtado también 
planteó su preocupación por el incremento exponencial de las 
agresiones a personal sanitario y se puso a disposición de la 
administración para colaborar en campañas de difusión a la 
población para tratar de erradicar esta lamentable situación.

En ese sentido, también se invitó a los responsables de la con-
selleria de Sanitat a incorporarse a la comisión de intrusismo del 
ICOMV puesta en marcha hace tres años en la que se investigan 
presuntos casos de falsos médicos y personas ejerciendo sin la 
titulación homologada y acreditada. Esta comisión está integra-
da por expertos médicos, juristas, asociaciones de defensa de 
usuarios y pacientes y el Ayuntamiento de Valencia.

Para la corporación médica valenciana la problemática del in-
trusismo es muy grave y consideran que el apoyo de la admi-
nistración autonómica puede ser un impulso muy importante 
en la lucha contra los falsos médicos, curanderos y charlatanes 
que pueden poner en grave riesgo la salud de los ciudadanos.
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La sede colegial se convirtió durante unos días en el punto 
neurálgico de debate sobre la actualidad en oncología enfo-
cada a los profesionales de la atención primaria. Expertos de 
la Fundación Instituto Valenciano de Oncología (IVO), Sociedad 
Española de Médicos Generales y de Familia SEMG y Socie-
dad Española de Médicos de Atención Primaria (SEMERGEN) 
se reunieron con el objetivo de reunir a médicos expertos en 
oncología y atención primaria y revisar los diversos problemas 
que presentan los pacientes oncológicos.

La Dra. Elena Oliete, miembro del comité científico de las ci-
tadas jornadas, explicaba la importancia de este encuentro: 
"pensamos que hacer una aproximación actualizada a algunos 
de los problemas clínicos que presentan los pacientes onco-
lógicos durante el trascurso de su enfermedad, y compartirlo 
con los médicos de atención primaria era una necesidad, ya 
que son ellos los que atienden diariamente en sus consultas 
a estos pacientes. Creemos que es una buena idea revisar y 
actualizar el conocimiento sobre nuevos tratamientos, manejo 
de estos problemas clínicos, atención a los pacientes largos 
supervivientes, etc…"

El cáncer continúa siendo un problema de salud de primera mag-
nitud, tal y como concretaba el Dr. Vicente Gasull, presidente de 
SEMERGEN Comunidad Valenciana y ponente en las jornadas, “en 
el año 2013 habrá un nuevo caso de cáncer cada 1’8 minutos 
en España”. Y añadía: “el 50% del cáncer se puede prevenir”, 
ya que, explicó el doctor, están relacionados con factores de 
riesgo modificables como el tabaco, el sedentarismo o el alcohol.

Ante estos datos, los doctores participantes en las jornadas han 
incidido en la necesidad de abordar la prevención en las consul-
tas de atención primaria, haciendo hincapié en la importancia de 
la prevención y el diagnóstico precoz. Además, los facultativos 
han profundizado en el seguimiento del paciente y el control 
de síntomas prevalentes para así reducir la incidencia de las 
enfermedades oncológicas.

Por otro lado, los participantes no solo han desarrollado los 
problemas derivados de la enfermedad, sino también los pro-
ducidos por sus tratamientos. En este sentido, han destacado 
la relevancia de la detección y manejo de efectos secundarios 
de los nuevos tratamientos utilizados en oncología.

El Colegio acogió las primeras jornadas 
de oncología para profesionales de la 
atención primaria

Número 014 | Noviembre de 2018
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El ICOMV acoge anualmente a cerca de un centenar de nue-
vos colegiados procedentes de países extracomunitarios que 
tienen un régimen especial por su condición de estudiantes, 
investigadores… Con el fin de atenderles en todas las dudas 
respecto a las condiciones de su estancia o residencia en 
territorio español, el Colegio puso en marcha este año el Ser-
vicio de Orientación Jurídica en materia de Extranjería. 

Su responsable, la abogada Luz Mosquera, nos informa sobre 
la entrada en vigor desde el 4 de septiembre de un nuevo re-
glamento en esta materia, ofreciendo un asesoramiento per-
sonalizado para aclarar dudas particulares o la tramitación de 
gestiones administrativas: "Es muy importante estudiar cada 
caso porque hay muchos detalles y variables que hacen que 
dos casos a priori similares no lo sean". 

Principales novedades

Las principales novedades  del Real Decreto Ley 11/2018 
de 31 de agosto, que incorpora al ordenamiento interno la 
Directiva UE  2016/801 del Parlamento Europeo y del Con-
sejo, relativa a los requisitos de entrada y residencia de los 
nacionales de países terceros con fines de investigación, 
estudios, prácticas, voluntariados, programa de intercambio 
de alumnos, proyectos educativos y colocación de Au Pair  y 
que modifican algunos preceptos de la Ley 14/2013; de la 
LO 4/2000 y su reglamento aprobado por el Real Decreto 
557/2011 son:

	 • Se prevé una autorización de residencia para la/os in-
vestigadora/es, que tendrán derecho a la movilidad dentro de 

Cambios importantes en el Reglamento de 
la Ley de Extranjería

Oficina de Asesoramiento Jurídico en Cuestiones de Extranjería del ICOMV

18



la Unión Europea, siempre que se encuentren en el ámbito 
subjetivo de la Directiva Comunitaria. Asimismo, se incluye 
la autorización de residencia para la investigación nacional, 
para aquellos supuestos no contemplados en la autorización 
de residencia para investigación UE. 

	 • Se posibilita al/la investigador/a, una vez finalizada la 
actividad investigadora, su permanencia en el país durante 
un máximo de 12 meses para la búsqueda de empleo re-
lacionado con el campo de la investigación realizada o para 
emprender un proyecto empresarial, siempre que se cumplan 
con unas condiciones preestablecidas.

	 • Se facilita a la/os extranjera/os que hayan finalizado sus 
estudios en una institución de educación superior y hayan al-
canzado como mínimo el nivel 6 de acuerdo al Marco Europeo 
de Cualificaciones correspondiente a la acreditación de Gra-
do, que puedan acceder a una autorización de residencia que 
no podrá exceder de 12 meses para la búsqueda de empleo 
o para emprender un proyecto empresarial.

	 • Se prevé una autorización de residencia para participar 
en un programa de prácticas para la/os estudiantes que ha-
yan obtenido un título de educación superior en los dos años 
anteriores a la fecha de la solicitud o que conduzcan a la 
obtención de un título de educación superior en España o en 
el extranjero, mediante la firma de un convenio o contrato 
de prácticas, el cual, no podrá exceder de 1 año contando el 
periodo de vigencia del permiso inicial más la prórroga.

	 • Se modifican los requisitos para obtener el visado y/o la 
autorización de estancia por estudios, a los efectos de prever 
el acceso a la situación de estancia por estudios a través 
de la concesión de una autorización sin visado previo, a la/
os extranjera/os que se hallen regularmente en España. Esta 
solicitud de autorización de estancia por estudios podrá pre-
sentarse por el/la extranjero/a de forma personal, mediante 
representación o a través de los medios telemáticos habilita-
dos para ello.

	 • Se permite que las solicitudes de autorizaciones de es-
tancias por estudios UE, también puedan ser presentada por 
las instituciones de educación superior (que suscriban un 
código de buenas prácticas), en la que el/la estudiante va a 

cursar sus estudios, así como la posibilidad de tramitación 
colectiva de autorizaciones. 

	 • En lo relativo a la movilidad de estudiantes dentro de la 
UE, establece que la/os estudiantes que posean una autoriza-
ción de estancia válida expedida por España o por otro Estado 
miembro conforme a la Directiva UE antes citada y que par-
ticipen en un programa de la Unión o Multilateral que incluya 
medidas de movilidad o que estén cubiertos por acuerdos 
entre instituciones de enseñanza superior, tendrán derecho 
a entrar y permanecer en cualquier Estado miembro por un 
período de hasta 360 días, con el fin de realizar parte de sus 
estudios y siempre que se comunique de forma previa a la 
entrada en el territorio.

Te ofrecemos una atención personalizada para aclarar 
tus dudas

La mejor forma de resolver las dudas sobre tu caso perso-
nal es concertando una cita directamente con el Servicio de 
Orientación Jurídica en materia de Extranjería del Colegio, 
donde te atenderá la abogada experta en estos temas, Luz 
Mosquera Lloreda. 
La oficina está situada en la planta primera planta de la sede 
colegial y atiende los jueves de 16:00 a 20:00h, solicitando 
cita previa en el correo comv@comv.es.
La primera visita de asesoramiento es gratuita para los co-
legiados y familiares en primer grado. Asimismo, existe un 
descuento en la tramitación de las gestiones administrativas.

«Desde el 4 de septiembre entra 
en vigor un nuevo reglamento en 

materia de extranjería»
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La Real Academia de Medicina de Valencia nace en 1831, 
como consecuencia de la orden del Rey Fernando VII de fecha 
28-08-1830 promulgando la creación de dichas entidades.

La estructuración inicial de los colegios de médicos, tuvo lugar 
años después con la publicación del reglamento aprobado por 
Alfonso XII  en 1875 por la que se obligaba a incorporarse a 
ellos, a todos los médicos que ejerciesen en Madrid y en los 
reales sitios.

Posteriormente, y tras múltiples avatares, se constituyen en 
1894, los primeros colegios de médicos en España.

La reina regente Dª Mª Cristina, sancionó un Real Decreto en 
1898, por el que se aprobaba el Estatuto para el Régimen de 
los Colegios de Médicos, en el que se establecía el carácter 
obligatorio de la colegiación para ejercer la medicina, donde 
el facultativo tuviera su residencia habitual.

Por Real Decreto de 19 de diciembre de 1894, se concede el 
carácter oficial al Instituto Medico Valenciano de Colegio de 

Médicos Valencianos Ilustres

ADOLFO GIL 
Y MORTE Y 
PEREGRÍN 
CASANOVA 
CIRUANA: DOS 
IMPULSORES DEL 
ASOCIACIONISMO 
MÉDICO Y 
PRESIDENTES DEL 
ICOMV
En este número el director de la revista "Valencia 
Medica”, el Dr. Rafael Romero nos adentra en la 
historia de los colegios de médicos y en quienes 
fueron sus pioneros los doctores Peregrín 
Casanova Ciruana y Adolfo Gil y Morte.

Dr. Adolfo Gil y Morte
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Médicos de Valencia, al año siguiente, se anunciaba la nueva 
junta directiva provisional del ICOMV, del que fue su primer 
presidente interino el Dr. Peregrín Casanova Ciruana y el Dr. 
Adolfo Gil y Morte ocupo el puesto de economía. 

En 1898 fue elegido el primer presidente del ICOMV el Dr. Gil y 
Morte cargo que ocupó hasta 1904. Entre 1904 –1907 ocupó 
el cargo el Dr. Juan Bartual Moret.

En 1917, bajo la presidencia del Dr. Rafael Pastor González, se 
produce la aprobación por el rey Alfonso XIII de los Estatutos 
de los Colegios Médicos obligatorios.

En 1920, por iniciativa del ICOMV, se celebró en nuestra ciudad, 
la asamblea de los colegios de médicos de España, creándose 
la Federación de los Colegios de Médicos de España. El Dr. José 
Sanchís Bergón, presidente entonces del ICOMV, fue elegido 
el primer presidente de la OMC.

El Dr. Peregrin Casanova Ciruana, col. 46-143, que nace en Va-
lencia el 21-12-1849 y fallece el 13-06 1919, perteneciente a 
una familia de la alta burguesía valenciana, estudia el bachiller 
en el instituto provincial de 2ª enseñanza de Valencia. Estudió 
en la Facultad de Medicina de Valencia donde se licenció, al 
año siguiente. En 1875 obtuvo el doctorado en la Universidad 
central de Madrid y ese mismo año por oposición obtiene la 
Cátedra de Anatomía descriptiva y general en la Facultad de 
Medicina de Valencia que ejerció hasta 1919.

En 1896 fue elegido Decano de la Facultad de Medicina, cargo 
que ejerció hasta su muerte.

Peregrín Casanova fue el promotor del evolucionismo en España, 
propagador del darwinismo, en 1877 publicó el libro “Biología 
General” con prólogo del Dr. Haeckel, su maestro, quien escribió: 
“contribuirá en alto grado al crecimiento de la doctrina de la evo-
lución natural en España, con el mismo celo que he desplegado 
yo en mis escritos para extenderla en Alemania”

En 1882 publica el Antropomorfismo ante la Ciencia contem-
poránea, las posturas evolucionistas descritas en esta obra, 
provocaron en el ambiente académico conservador gran hos-
tilidad hacia su persona.

Fue autor de multitud de obras científicas y de divulgación: 
La Ciencia y la religión como funciones sociales independien-
tes, y codirigió durante dos años la revista de especialidades 
médico-quirúrgicas.

En 1909 presidio el homenaje a Darwin con motivo del cen-
tenario de su nacimiento, que le brindaron los estudiantes de 
medicina de Valencia.

En octubre de 1911 es elegido presidente del Colegio de Mé-
dicos de Valencia, cargo que ocupó hasta mayo de 1915.

Ante tantos problemas abandonó la investigación dedicándose 
a la enseñanza de la anatomía incorporando las últimas nove-
dades que se producían en el resto del mundo y a ejercer la 
otorrinolaringología.

Falleció en 1919 legando a la Facultad de Medicina de Valencia 
su biblioteca, destacable por su importante fondo de revistas 
y libros relacionados con el darwinismo, en su memoria la 
biblioteca de Ciencias de la salud de la Universidad de Valencia 
lleva su nombre.

Adolfo Gil y Morte. Col.46-002. Nace en la población caste-
llonense de Soneja, el 30 de junio de 1860, hijo de Vicente Gil 
Blay y Lucía Morte Piquer, de familia trabajadora, por motivos 
políticos abandonan la población cuando Adolfo contaba 7 
años, trasladándose a Valencia, donde inicia sus estudios en 
el Instituto Luis Vives (denominado así desde 1859) obteniendo 
el premio extraordinario en el bachiller.

En su etapa universitaria, inició dos carreras al mismo 
tiempo, Medicina y Ciencias, obtuvo una beca para estu-
diantes de ciencias destacados y con escasos recursos, 
y fue durante su época de estudiante, profesor auxiliar de 
análisis matemático.

Se licenció en la Facultad de Medicina de Valencia el 21 de 
junio de 1880, obtuvo el doctorado en la Universidad central 
de Madrid el 20 de junio de 1881, todo con 21 años.

Fue nombrado profesor clínico de la Facultad de Medicina de 
Valencia el 15 de junio de 1883, centrándose en la investiga-
ción de enfermedades torácicas.

En 1889 obtiene por oposición la Catedra de Fisiología humana 
en la Facultad de Medicina de Valencia.

Autor de obras científicas, Fisiología humana 1899, Paludismo 
1890 y Tratado de fisiología humana y nociones de fisiología 
comparada en 1902 vigente hasta la mitad del siglo pasado, 
así como numerosos artículos científicos en revistas médicas 
y prensa diaria.
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La carrera política de Adolfo Gil i Morte se inicia en 1889, 
cuando es elegido Diputado por la demarcación de Chiva-Carlet. 
En 1903 diputado por Sueca, en 1907 por Valencia, renunció 
al escaño en 1908 ante la escisión de Unión republicana. En 
1918 de nuevo obtiene un escaño por Sueca con el partido 
reformista de Melquíades Álvarez.

Fue nombrado en 1911 director del Real Patronato Central de 
dispensarios e instituciones antituberculosas, cargo que ejer-
ció hasta finales de 1928, promovió la creación del Sanatorio 
Marítimo de la Malvarrosa que abrió sus puertas en 1925.

Podemos afirmar que fue médico del Rey Alfonso XIII, acudiendo 
a Palacio cuando era requerido por el monarca, ante las criticas 
llegó a afirmar “yo no he curado al Rey, he curado un paciente”

El Dr. Gil y Morte fallece en Valencia el 7 de enero de 1929, 
legó gran parte de su fortuna a la Facultad de Medicina de 
Valencia, que en 1945 constituyó la Fundación Gil y Morte para 
fomentar la investigación en el campo de la Fisiología, desde 
2011 extinguida, ante la falta de actividad en los últimos años, 
al no tener viabilidad y sostenibilidad económica.

El Ayuntamiento de Valencia le dedicó una calle, en reconoci-
miento de su gran labor clínica, política y docente.

Médicos Valencianos Ilustres
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Próximos cursos de formación del ICOMV

TOXINA BOTULÍNICA Y SUS INDICACIONES EN MEDI-
CINA ESTÉTICA XXVI EDICIÓN

30 de noviembre de 2018 / De 10:00 a 20:15 h. / 12 h.

ABORDAJE GLOBAL DEL RIESGO CV
10, 17 de diciembre de 2018, 14, 21, 28 de enero, 4, 11, 

18, 25 de febrero, 4 de marzo de 2019.

De 16:00 a 20:00 h. / 40 h.

4ª TALLER DE ACTUALIZACIÓN EN TERAPIA HIPOLIPEMIAN-
TE EN PACIENTES DE ALTO RIESGO CARDIOVASCULAR

3 de diciembre de 2018 / De 16:00 a 20:00 h. / 4 h.

ENDOCRINOLOGÍA PARA ATENCIÓN PRIMARIA. 10ª EDICIÓN
9, 16, 23, 30 de enero, 6 y 13 de febrero de 2019

De 16:00 a 19:30 h. / 21 h.

Dr. Peregrín Casanova Ciruana
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El Colegio ha convocado medio centenar de becas para impulsar 
la formación continuada a través de rotatorios en otros centros 
sanitarios con el objetivo de mejorar la práctica en su especia-
lidad médica. De ese modo, se concederán ayudas económicas 
tanto para la realización de rotatorios en hospitales nacionales, 
como becas para la realización de rotatorios en el extranjero.

La concesión de las becas está sometida a un baremo de mé-
ritos especificado en las bases publicadas en la página web 
de la corporación www.comv.es. En esta información podrás 
encontrar los plazos de presentación, el importe, los requisitos.

El Colegio convoca 50 becas para que los 
médicos jóvenes se formen en hospitales 
de referencia
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A principios del siglo XX en el entorno rural los médicos ti-
tulares eran contratados por los ayuntamientos y dependían 
de los alcaldes que eran los "caciques" o personas que ac-
tuaban bajo su "protección". Una situación que suponía que 
el médico sufriera muchas veces abusos y arbitrariedad. De 
ahí que una de las demandas más importantes del colectivo 
fuera pasar a depender directamente del Estado, y no estar 
al albur de los caciques. 

Sobre este contexto y la práctica de la medicina rural a principios 
del siglo XX nos ilustró el Dr. José Luis Fresquet, profesor titular 
de historia de la ciencia de la Universitat de Valencia. Durante la 
conferencia el especialista presentó el caso del médico valen-
ciano de El Pobo Alfredo Alegre, una historia trágica que puso 
de manifiesto las dificultades que ofrecía la práctica profesional 
en las zonas rurales. 

Características del ejercicio de la medicina en esta etapa

En 1900 la sociedad española era fundamentalmente rural. De 
los 18,5 millones de habitantes, 12,6 vivían en un núcleo de 
población inferior a 10.000 habitantes. Por otra parte, el 71% 
de la población activa se dedicaba a la agricultura y la pesca. 

En 1930 la situación había cambiado sustancialmente: de la cifra 
de 8,6 millones de activos, solo 4 millones se dedicaban a la 
agricultura y la pesca. Además, el rendimiento y la productividad 
por hectárea pasó del 50 al 76%. Los campesinos que abando-
naban el campo no emigraron esta vez al continente americano, 
sino a las grandes ciudades españolas, especialmente Barcelona, 
Madrid y Bilbao.

En 1891 apareció el Reglamento del médico titular, Cuerpo de 
Médicos Titulares, y tuvo lugar el I Congreso de Médicos titula-
res. En el entorno rural los médicos titulares eran contratados 
por los ayuntamientos y dependían de los alcaldes que eran los 
"caciques" o personas que actuaban bajo su "protección".  El 
sueldo que percibían era bajo y en numerosas ocasiones era 
en especie. Si su relación con el cacique no era buena tenían 
muchos problemas.

Otra fuente de financiación era la consulta privada, el pago por acto, 
que también podía ser en especie. En alguna ocasión existieron las 
llamadas "igualas" que obligaba al médico a tener que atender a 
muchos vecinos y no siempre la retribución le compensaba. Tenían 
que recorrer largos caminos a caballo o a pie y a veces en condicio-
nes climáticas severas según el territorio donde ejercieran.

Dr. Fresquet: "El médico rural de 
principios del siglo XX practicaba una 
medicina heroica"

Conferencia Magistral Fundación ICOMV

Foto: revista gráfica Estampa de 1929
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El médico tenía que luchar contra la pobreza, las malas comuni-
caciones, la falta de educación, el analfabetismo, las enferme-
dades infecciosas y la falta de higiene. Practicaba una medicina 
heroica y normalmente "expectante". 

Los medios con los que contaba eran más bien escasos y de esta 
forma tenía que hacer frente a problemas médicos, quirúrgicos, 
obstétricos y odontológicos que resolvía "como podía".

También tenía que atender a los pobres a través de la Beneficencia 
municipal y llevar a cabo las estadísticas demográfico-sanitarias.

Además, era el encargado de la prevención y las medidas sani-
tarias: vigilancia y limpieza de aguas públicas, lavaderos, higiene 
de lugares, alimentos, cementerios, desinfección de alcantarillas, 
letrinas, excusados, vertederos, hospederías, hospicios, colegios, 
etc. y hacer frente a las pandemias. En este sentido, la mayor 
parte de estos médicos reclamaban medios al gobierno que no 
solían llegar, la redacción de leyes, la educación sanitaria de la 
población, etc. 

Hubo también una lucha que se arrastraba desde el siglo XIX 
para que estos médicos dependieran del Estado, tuvieran cierta 
independencia y fueran pagados por el gobierno.

Las reivindicaciones profesionales y las reformas sanitarias que 
los médicos solicitaron del poder político a lo largo de la etapa 
constitucional del reinado de Alfonso XIII, fueron continuación 
de las del siglo XIX. Una de las demandas más importante fue 
que los médicos rurales dependieran directamente del Estado, 
especialmente en lo que se refiere a los salarios, y no de los 
poderes municipales detentados por lo general por caciques. 
Los problemas entre ambos eran constantes.

«El médico rural de principios del 
siglo XX tenía que luchar contra la 

pobreza, las malas comunicaciones, 
la falta de educación, el 

analfabetismo, las enfermedades 
infecciosas y la falta de higiene»

La dramática historia del doctor Alegre

El doctor valenciano Alfredo Alegre se trasladó con su mujer 
y sus tres hijos a ejercer la medicina a la población de El 
Pobo de Dueñas (Guadalajara) siguiendo las promesas del 
alcalde de la población, Don Julián. Dichos compromisos 
municipales se incumplieron a los dos meses de su llegada. 
Así que el Dr. Alegre se encontró arruinado, y cada vez con 
más deudas, viviendo de la caridad de los vecinos y con su 
mujer gravemente enferma. 

De ahí que el 6 de julio de 1915 se enfrentó a él exigiéndole 
que aligerase su situación. Don Julián sacó una navaja y don 
Alfredo le disparó cinco tiros en legítima defensa, rozándole 
con tres balas que no revistieron gravedad, como así indicó 
el médico de Setiles. Sin embargo, el doctor fue encarcelado.

El problema fue que el alcalde falleció a los pocos días. El 
informe médico de diferentes académicos forenses excul-
paban al Dr. Alegre y consideraban que la causa real del 
fallecimiento las múltiples enfermedades que padecía: ci-
rrosis del hígado y unos riñones y un corazón que a penas 
funcionaba… Las autoridades afines al difunto consiguieron 
mantenerlo en prisión. 

Mientras esperaba el juicio falleció su mujer, y sus hijos que-
daron desamparados. El tribunal actuó de forma parcial y le 
condenó a 14 años, 8 mese y 1 día de prisión por homicidio.

Su caso puso en pie de guerra a los profesionales sanitarios, 
a estudiantes, a médicos, profesores, escritores, periodistas 
que se sumaron a su causa durante los años siguientes, so-
licitándo su indulto incluso en campañas de prensa nacional, 
y recaudando donativos paras sus hijos.
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La Fundación del Colegio de Médicos de Valencia tiene entre 
sus objetivos divulgar el trabajo desarrollado por los médicos 
valencianos, tanto entre la comunidad científica como entre 
el resto de la población valenciana. De ahí que publique 
periódicamente una serie de libros biográficos cuyos prota-
gonistas son médicos ilustres valencianos cuyas contribucio-
nes merecen formar parte del patrimonio histórico médico y 
científico de España. 

Este año la figura que se ha rescatado del olvido es la del Dr. 
Sanchis Bergón a través de la publicación del libro escrito por 
Carla Aguirre Marco, profesora titular de Historia de la Ciencia 
de la Universitat de Valencia. 

En este caso se trata de un médico muy reconocido y popular 
entre sus contemporáneos tanto de la política valenciana como 

madrileña, con una participación activa en la vida social valen-
ciana (fue nombrado hijo predilecto), pero cuya personalidad y 
legado se ha ido diluyendo con el transcurso del tiempo y con 
el parón que supuso la guerra civil.

Como nos explica su autora la Dra. Aguirre: " Cuando me puse 
a la tarea, apenas sabía de José Sanchis Bergón lo que pue-
de saber cualquiera, que siendo alcalde de Valencia fundó la 
Casa de la Caridad. Por mi profesión me había topado con su 
nombre y su labor casi en todos los estudios sobre los inicios 
de la higiene pública municipal y la constitución de la medicina 
social en Valencia, lo que hoy conocemos como Salud Pública. 
También en los trabajos sobre los orígenes de la neuropsi-
quiatría en España y sobre el nacimiento del corporativismo 
profesional, el de los médicos, porque fundó desde Valencia 
la organización médica colegial española".

Presentación Libro de la Fundación

La Fundación del Colegio rescata del olvido al 
Dr. José Sanchis Bergón con la publicación de 
un libro firmado por la Dra. Carla Aguirre
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La historiadora recabó información en archivos valencianos, en 
la prensa diaria y médica de la época, en los estudios históricos 
sobre higiene y salud pública valencianas… para esbozar a 
través de 126 páginas una semblanza del personaje y su labor. 
Aunque apunta: "aún queda mucho por hacer". Nos acercamos 
a este ilustre médico valenciano con unas primeras pinceladas 
de la Dra. Aguirre.

José Sanchis Bergón nació en 1860 en Alhucemas. Estudió 
medicina en la Universidad de Valencia, ciudad que sería su 
residencia definitiva, que lo reconoció como hijo adoptivo y pre-
dilecto en 1911, y donde habría de morir en 1926, en su casa 
de la calle del Conde de Trénor 8.

Se especializó en ‘enfermedades nerviosas’, lo que hoy po-
dríamos denominar neuropsiquiatría, y desplegó su actividad 
arrolladora especialmente en su dimensión social. Fue uno de 
los protagonistas del desarrollo febril de la Higiene pública y la 
Medicina social durante el gobierno municipal blasquista, que 
presidió como alcalde durante todo un año, el de 1906, y perma-
neció en las instituciones sanitarias municipales y provinciales, 
como muchos de sus colegas, una vez que estos republicanos 
perdieron poder. A la vez contribuyó en primera línea a la cohe-
sión de la profesión médica impulsando la organización médica 
colegial y sus reivindicaciones, de cuyo consejo general fue el 
primer presidente en 1921 y hasta su muerte.

Su figura y su labor debemos situarla en la Edad de plata de 
la cultura y la medicina española y valenciana, dentro de los 
movimientos reformistas y regeneracionistas que caracterizaron 
la Restauración y cuando muchos médicos se comprometieron 
desde las instituciones políticas en la modernización de un país 

pobre y atrasado, impulsando especialmente la educación y la 
salud, para lo que resultaba prioritario velar por la infancia.

Se movió en todos los foros médicos valencianos, sobre todo en 
el Instituto Médico Valenciano; ingresó en la Real Academia de 
Medicina de Valencia en 1917, pero no hizo carrera académica 
en la universidad. Gozó de un gran prestigio que le valió el re-
conocimiento público en vida, por ejemplo, la rotulación con su 
nombre de una calle junto a su obra más conocida, la Asociación 
Valenciana de Caridad.

La madrugada del 31 de diciembre de 1926 moría en su casa 
de Valencia por una gripe, en plena actividad profesional y como 
presidente de la Federación Nacional de Colegios Médicos que 
había conseguido fundar desde Valencia en 1920.

CONSIGUE TU EJEMPLAR

Puedes disponer de un ejemplar de "José Sanchis Bergón 
(1860-1926)" firmado por Carla M. Aguirre recogiéndolo 
en secretaría del Colegio de Médicos de Valencia hasta 
fin de existencias.
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El Colegio conocedor de las inquietudes literarias que albergan 
tantos compañeros médicos, quienes gustan de dedicar su tiem-
po de ocio a plasmar por escrito unas líneas dedicadas a una 
novela, un relato o una poesía…lanzó un reto a los colegiados: 
la redacción de un relato breve de tema libre, aunque relacionado 
con temas sanitarios. 

Y fueron muchos los que aceptaron ponerse a escribir una na-
rración inédita, desde diferentes perspectivas, y trasladar esa 
sensibilidad y cariño por las palabras a través del teclado para 
compartir con todos un texto en el que el protagonista o el am-
biente es algo tan cotidiano para nosotros como la medicina, la 
enfermedad, los hospitales, los pacientes…

Entre todos los trabajos presentados el jurado de la Fundación 
del ICOMV compuesta por los doctores: Mercedes Hurtado Sarrió, 
Francisco Fornés Úbeda, Roberto Roig Oltra, Joaquín Guerrero 
Guerola, Rafael Torres Collado y Marián García Layunta tras un 
detallado y detenido estudio, decidieron por unanimidad conceder 
sus galardones a los compañeros: 

Primer premio: Dr. D. Miguel Ángel Diaz Palacios. 
Premio: 500 € + diploma

Accésit 1º: Dr. D. Jorge Molina Martínez. Premio: 300 € + diploma

Accésit 2º: Dr. D. José Antonio March Villalba.  
Premio: 200 € + diploma

Premio Concurso de Relatos Cortos

El Dr. Miguel Ángel Díaz se alza con la cuarta 
edición del premio Concurso de Relatos Cortos

Primer premio: Dr. D. Miguel Ángel Diaz Palacios
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Algunas reflexiones del relato ganador "Coses vistes"

En un tono autobiográfico, directo, sincero el Dr. Díaz Palacios 
nos aporta unas pinceladas y reflexiones personales sobre su 
vida como médico. Al leerlas muchos compañeros se sentirán 
identificados, o al menos reconocerán situaciones similares.

Entresacamos algunas de ellas para "abrir boca" a los lectores:

Sobre la vocación médica: 

"La meua professió m'agrada però encara em pregunte com la 
vaig escollir. Tinc la impressió que el meu avi, també metge, la 
escollí per mí de molt menut, i després jo vaig buscar-me les 
raons a posteriori, Una explicación teleológica més, com tantes 
que ens fabriquem en la vida. Siga como siga crec que no em 
penedisc de la elección, Salvat d'algún minut de dubte existen-
cial, però d'aixó ningún no es salva. De tota manera desconfie 
prou de les declaracions d'amor arrabatades. Tinc companys 
que diuen estar encantats de ser metges, quan al treball deixen 
prou que desitjar, i en tinc altres molt treballadors que trauen 
foc pels queixals parlant de la seua professió"

Sobre la superespecialización médica actual:

"La superespecialització actual de la medicina té com a conse-
qüencia que cada article de revista médica només és compren-
sible per als membres de la secta iniciática a la qual va dirigida, 
interessada en la mateixa materia menudeta i concreta".

Sobre la muerte de un paciente:

"La mort inesperada d'un malalt m'ha deixat amb un senti-
ment de malestar i de tristessa que s'ha prolongat tot el dia i 
probablemente persistirá durant prou diez. Impressió de viure 
a l'encant, de penjar sempre d'un fil. No com una impressió 
abstracta i difusa que afecta al veí, sinó concreta i nítida, viscuda 
en primera persona".

Sobre las jornadas de formación:

"Per a no trencar els codis ètics ara les reunions científiques 
s'organitzen fora d'horari laboral, la qual cosa implica malba-
ratar el teu cap de semana. La peresa per a asistir-hi comença 
a ser insuperable".
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Premio Mejor Tesis Doctoral

Los miembros del tribunal convocado para la elección adjudicaron 
el premio a la “Mejor Tesis Doctoral” de la Fundación del ICOMV 
del curso 2016-2017 a la Dra. María Cernada Badía. 

Tras un detallado y detenido estudio de las tesis doctorales presen-
tadas con la calificación de “extraordinario” de las correspondientes 
universidades, el tribunal formado por los doctores Carmen Leal 
Cercós, Javier Chorro Gascó, Mercedes Hurtado Sarrió, Francis-
co Vicente Fornés Úbeda, Pedro J. Ibor Vidal y Joaquín Guerrero 
Guerola decidieron otorgar el galardón a la tesis titulada "Perfiles 
de expresión genómica: nuevo enfoque diagnóstico para la sepsis 
en recién nacidos menores de 1500 gramos".

Tribunal “Mejor Tesis Doctural”: De izda a dcha los doctores: Car-
men Leal, Javier Chorro, Mercedes Hurtado, Francisco Fornés, 
Pedro Ibor y Joaquín Guerrero. 

El tribunal ha destacado la originalidad, rigor, proyección inter-
nacional y posibles aplicaciones prácticas del trabajo presentado 
por la Dra. Cernada. Para la entrega del premio estuvo también 
Vicente Saus Más, representando al grupo empresarial ASCIRES, 
patrocinador del galardón. 

La Dra. Cernada Badía se une al elenco de destacados médicos 
que en su día recibieron este reconocimiento desde su creación 
en 1998, fecha de celebración del centenario del Colegio.

El Colegio suma 20 años premiando a las 
mejores tesis doctorales

En 1998: Patricia Smeyers y Durá "Genética molecular clí-
nica de la ataxia de Friedreich". Y el áccesit para Gonzálo 
Múñoz Ruiz por "Farmacocinética y toxicidad intraocular de 
la metilmicina".

En 1999: José Morales Roselló "Modelización ultrasonográfico de 
crecimiento fetal: influencia de los factores genéticos y ambien-
tales" y su áccesit a Juan Cano Parra por "Estudio de eficacia y 
toxicidad de nuevos fármacos en un modelo experimental refinado 
de vitreorretinopatía proliferativa".

En 2000: Antonio Miguel Duch Samper por "Estudio clínico-expe-
rimental de la profilaxis en las endoftalmitis post quirúrgicas" y el 
áccesit para Blanca Navarro Cubells por " Citogenética molecular 
en el estudio de la leucemia linfática crónica".

María Cernada distinguida con el Premio a la 
Mejor Tesis Doctoral de la Fundación del ICOMV

De izda a dcha: Mercedes Hurtado, María Cernada, Vicente Saus y, Francisco Fornés.
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En 2001: Ana Belén Beltrán Niclós por "Modulación por óxido 
nitrico en el complejo dorsal vagal de la secreción ácida gástrica" 
y áccesit para José Mª Tormos Muñoz.

En 2002: Estanislao Arana Fernández De Moya por "Diagnóstico 
por la imagen de las lesiones focales de la calota. Comparación 
de modelos estadísticos y redes neuronales" y los áccesit a Luis 
Joaquín Mainar Latorre por "Valoración de lesiones auriculares 
efecctuadas con radiofrecuencia en un modelo experimental" y 
Joaquín Canoves Femenia por "Estudio experimental de la relación 
existente entre la longitud de onda del proceso de activación mio-
cárdico y las características espectrales de la fibrilación ventricular".

En 2003: Mª Teresa Orero Castelló por "Expresión de las proteínas 
BCL-2, P53 y MDM2 en gammapatias monoclonales".

En 2004: Martín Prieto Castillo por "Trasplante hepático en la 
cirrosis secundaria al virus de la hepatitis C"

En 2005: Óscar José Juan Vidal por "Bajas dosis de paclitaxel 
semanal como tratamiento quimioterápico en pacientes pretra-
tados o ancianos con diagnóstico de carciroma de pulmón de 
célula no pequeña".

En 2006: Diana María Valbuena Perilla por "Efecto de los altos 
niveles séricos de estradiol sobre la implantación embrionaria en 
pacientes sometidas a fecundación in vitro".

En 2007: Juan Gilabert Estellés por "Expresión tisular de los com-
ponentes del sistema fribrinolítico y de las metaloproteasas en la 
endometriosis".

En 2008: Jose Maria Ricart Vayá por "Manifestaciones Trombóti-
cas en la Enfermedad de behcet: Relación con Alteraciones de la 
Proteína C, Alteraciones Hemorreológicas y defectos Trombofílicos".

En 2009: Julio Eduardo Núñez Villota por "Estratificación de riesgo 
en el síndrome coronario agudo. Nuevos marcadores de amplia y 
rápida disponibilidad".

En 2010: Esther Zorio Grima por " Factores de la coagulación y de 
la fibrinolisis relacionados con la cardiopatía isquémica precoz".

En 2011: José Vicente Sorli Guerola por "Obesidad y alteraciones 
metabólicas: Factores genéticos y ambientales en población me-
diterranea española".

En 2012: Julia Giménez Climent por " Estudio del ganglio centinela 
en el cáncer de mama".

En 2013: Roberto Gallego Pinazo por "Caracterización bioquímica y 
morfológica de la retina y nervio óptico del ratón que sobreexpresa 
el gen TP53. Implicaciones en la etiopatogenia de enfermedades 
oculares mediadas por procesos de apoptosis y angiogénesis".

En 2014 quedo desierto por falta de candidatos.

En 2015: Mª Isabel Iborra Colomino por "Impacto patogénico del 
estrés oxidativo y regulación antioxidante de las células mononu-
cleares inmunes en la enfermedad de Crohn".

En 2016: Fabián Sanchis Gomar por "El Ejercicio Físico Como 
Motor de Longevidad".

En 2017: Ruth Usó Talamantes por "Análisis y desarrollo de un 
modelo predictivo del gasto farmacéutico ambulatorio ajustado a 
morbilidad y riesgo clínico".

En 2018: María Cernada Badía por "Perfiles de expresión genó-
mica: nuevo enfoque diagnóstico para la septsis en recien nacidos 
menores de 1500 gramos". 

Los miembros del jurado los doctores: Carmen Leal, Javier Chorro, Mercedes Hurtado, Francisco Fornés. Pedro Ibor y Joaquín Guerrero.
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Desde que se presentara por primera vez en el Colegio la ca-
nastilla de bienvenida al bebé hace casi un año, los médicos 
valencianos no han dejado de acudir a la sede colegial para 
recibir este bonito detalle y presentarnos a sus bebés. 

La directora de este servicio y de la Oficina de Atención Social 
(OAS) del Colegio, la Dra. Regina Camps, muestra su satisfacción 
ante la buena acogida de esta iniciativa desde su puesta en mar-
cha el pasado 3 de octubre de 2017: "Estamos muy contentos de 
poder compartir desde la Corporación un momento de felicidad 
tan importante en la vida de nuestros compañeros, como es la 
llegada de un nuevo miembro a la familia". 

Y añadía: "Con esta canastilla queremos que sepan que el Co-
legio desea estar presente en las etapas clave de su vida, no 
sólo profesionales, sino también en todas las relacionadas con 
sus necesidades sociales. 

En total se han alcanzado las cien canastillas entregadas, que 
contienen un lote de productos básicos de puericultura en los 
primeros meses del bebé como patucos, manoplas, gorrito, pe-
chito, muselina, cambiador o toalla, todos ellos personalizados 
con un motivo infantil y con el logo del Colegio. 

Durante estos meses han venido papis, mamis, parejas, abuelos, 
bebés en carros, bebés mamando, bebés en fulares dormidos… 
solitos, llorando, sonriendo ¡o de dos en dos! Cuando eran me-
llizos o gemelos. 

¡Gracias desde la OAS y desde el Colegio por compartir vuestra 
alegría con todos!

La Oficina de 
Atención Social 
del ICOMV entrega 
su canastilla de 
bienvenida al bebé 
número 100

Oficina de Atención Social

La canastilla número 100 fue entregada a la Dra. María Nebot Macías

La Oficina de Atención Social (OAS) cuenta con un ser-
vicio directo: 

Martes y jueves de 09:30 a 14:00 y de 16:00 a 19:00; y 
miércoles de 09:30 a 14:00h en la sede colegial.

Los colegiados tienen a su disposición la atención presen-
cial de una trabajadora social que les dará la orientación 
y asesoramiento, en un espacio de confianza e intimidad, 
referente a los siguientes servicios:

	 • Atención personalizada de nuestra Trabajadora So-
cial mediante información, asesoramiento y gestión de 
recursos de apoyo y económicos en atención a familias, 
personas mayores, personas con diversidad funcional, 
personas dependientes, salud mental, etc. existentes en 
la red pública de servicios sociales y la Fundación para la 
Protección Social de la Organización Médica Colegial.

	 • Atención Psicológica, pedagógica y logopédica.

	 • Servicios con condiciones ventajosas: empresas de 
ayuda a domicilio, escuelas infantiles, centros de día, resi-
dencias, teleasistencia, balnearios, etc.

También a través del teléfono: 963355110 (Ext.10) o en el 
correo atencionsocial@icomeva.es
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Oficina de Atención Social

III Jornada de Atención social: 
Voluntades Anticipadas  
y cuidados paliativos

16:15 
INAUGURACIÓN 
Ilma. presidenta Dra. Mercedes Hurtado Sarrio.

16:30 - 17:15 
PLANIFICACIÓN DE DECISIONES: De la ley a la realidad 
Dra. Marina Gisbert Grifo. 
Profesora titular de Medicina Legal y Forense. 
Presidenta del Comité de Bioética de la Comunidad Valenciana.

17:15 - 17:40 
PROBLEMAS EN LA PRÁCTICA DIARIA 
Dr. José Antonio Monrabal Sanz. 
Médico de Familia. 
Vicesecretario del ICOMV.

 
 
 
 

17:40 - 18:20 
ABORDAJE DESDE LA MEDICINA FAMILIAR 
Dra. Amparo Gisbert Aguilar. 
Vocal del Comité de Bioética de la Comunidad Valenciana. 
Médico de familia. 
Equipo de soporte de Cuidados Paliativos Hospital ClÍnico.

18:20 
DEBATE

PAUSA PARA EL CAFÉ

19:00 
ASPECTOS DEONTOLÓGICOS 
Dr. Constantino Tormo Calandín Vicepresidente Comisión Deon-
tológica ICOMV. 
Exjefe Medicina Intensiva Hospitales de Sagunto, Arnau de 
Vilanova y Dr. Peset

CLAUSURA 

QUIEN ENSEÑA AL HOMBRE A 
MORIR, LE ENSEÑA A VIVIR

MONTALGNE www.comv.es

PROGRAMA

INSCRIPCIONES: atencionsocial@icomeva.es
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Siete médicos españoles pertenecientes a Atención Primaria, Hos-
pitales, Docencia e Investigación, Humanidades y Cooperación, 
Gestión y Otros Ámbitos Asistenciales han sido distinguidos en 
la 4ª Edición de los Premios de Reconocimiento a la Trayectoria 
Profesional con los que la Organización Médica Colegial (OMC) 
ha querido reconocer su ejercicio profesional, su trayectoria y su 
comportamiento como profesionales de la Medicina.

Entre estos médicos seleccionados a nivel nacional se encuentran 
dos figuras valencianas propuestas por el Colegio de Médicos de 
Valencia: la Dra. Ana Lluch en la categoría de Docencia e Inves-
tigación y el Dr. Anastasio Montero en la categoría de Hospitales. 

Los otros premios en sus respectivas modalidades han corres-
pondido a: la Dra. Isabel Hidalgo García en Atención Primaria; la 
Dra. Ana María Betegón Sanz ha sido premiada en Otros ámbitos 
asistenciales; el Dr. José Caminero Luna en la categoría de Huma-
nidades y Cooperación y en la misma se ha concedido un áccesit 
a la Dra. Aurelia Moreno Castillo y el Dr. Julio Pascual Gómez ha 
sido designado en la categoría de Gestión.

La Dra. Ana Lluch es especialista en Oncología y primera catedrá-
tica en esta área médica. Experta en la investigación genética del 
cáncer de mama y su detección precoz, lo que le ha proporcionado 

un reconocimiento nacional e internacional, formando parte de 
Comités de Expertos y Sociedades científicas. Su investigación 
se traduce en numerosos Proyectos financiados y en más de 530 
publicaciones en revistas nacionales e internacionales de impacto 
e innumerables comunicaciones a congresos y capítulos de libros. 
Forma parte de Jurados de premios y becas y del programa Ramón 
y Cajal. El reconocimiento de sus pacientes y autoridades sanitarias 
se ha manifestado en el nombramiento de hija adoptiva de Valencia 
y otras localidades de la Comunidad.

El Dr. Montero Argudo es especialista en Cirugía Cardio-vascular 
del Hospital La Fe de Valencia, y profesor titular. Miembro de nú-
mero de la Real Academia de Medicina de Valencia. Director de 
la Unidad Clínica de Gestión de enfermedades cardiovasculares. 
Responsable de los trasplantes cardiacos con más de 500 pa-
cientes intervenidos. Su experiencia asistencial-investigadora la 
ha plasmado en capítulos de libros, publicaciones (164), comu-
nicaciones a congresos (136) y ponencias. Como profesor titular 
imparte docencia en todos los ciclos, en la Facultad de Medicina, 
el doctorado, master y a médicos residentes.

Con esta distinción la OMC quiere recocer su ejercicio profesional, 
su trayectoria y también su comportamiento ligado a los valores 
que representan a la profesión médica: el altruismo, la integridad, 
la honradez, la veracidad, la empatía y la solidaridad. Se trata de 
médicos que, sin necesidad de tener una gran notoriedad mediá-
tica, cuentan con una trayectoria profesional ejemplar.

Médicos Valencianos Premiados

Estatuilla de Asclepio

Los premios están simbolizados con una estatuilla de As-
clepio (Esculapio para los romanos), Dios de la Medicina y 
la Curación. Este dios, se presenta con los atributos de la 
serpiente enrollada en un bastón, símbolos de la profesión. 
Se trata de una reproducción en bronce de la original que 
apareció en Pollença, L`Alcudia (Mallorca) y que se conserva 
en el Museo Arqueológico Nacional.

En su 4ª edición

La Organización Médica Colegial 
reconoce la trayectoria profesional de dos 
valencianos: Ana Lluch y Anastasio Montero
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Álvaro Rallo López recogió este año su carné de colegiado del Colegio 
de Médicos. Desde entonces puede acreditar que forma parte de 
la familia médica valenciana y acceder con su tarjeta a todas las 
instalaciones colegiales. Aunque, en realidad, para Álvaro el edificio 
de la Avenida de la Plata siempre ha sido una segunda casa. 

Como hijo de galenos desde pequeño acudió a la piscina, al gim-
nasio y al complejo deportivo de la sede colegial. Así que cuando 
decidió estudiar medicina y viviendo cerca de la zona, escogió 
la biblioteca de la Corporación para estudiar y formarse como 
médico. Como nos contaba: "No puedo estudiar directamente en 
casa, porque me distraigo mucho. Así que en mi casa preparaba 
trabajos, revisaba correos…pero para concentrarme de verdad 
y absorber la información necesito el entorno de una biblioteca".

Y destaca de la sala de estudio del Colegio un factor principal: "sin 
duda, es la que más horario tiene de todas, pues incluso abre el 
sábado por la tarde. Además, me gustaba el ambiente, conocía 
las instalaciones…".

Y sumando la licenciatura y la preparación del MIR, Álvaro fijó su 
casa de estudio en el Colegio durante seis años y medio. Durante 
este tiempo, coincidió con diversos compañeros de facultad, de MIR, 
pero mientras unos iban y venían, Álvaro se convirtió en un factor 
fijo en el paisaje humano de la Corporación durante estos años.

Una andadura que cerró su círculo como estudiante el pasado 
25 de mayo cuando recogió su carné de colegiado -tras aprobar 

el MIR de la convocatoria 2018- junto con todo el resto de los 
nuevos colegiados. "Fue emocionante después de tanto tiempo 
aquí entregar la documentación para colegiarme, me gustó seguir 
esta línea de continuidad".

Ahora continúa acercándose al Colegio, ya como MIR de oftal-
mología, una especialidad que tuvo clara desde las prácticas de 
tercero. "Estoy disfrutando como R1 en Xàtiva, me siento muy 
apoyado. El jefe de servicio, el Dr. Miguel Ángel Almela y el resto 
de compañeros me tratan muy bien, y van incrementando poco a 
poco mis responsabilidades".

Ahora cuando acude el ICOMV ya no es el "cole" de sus padres, 
sino que el ICOMV es el "cole" de Álvaro. Un Colegio al que con-
tinuará viniendo porque como nos dice: "No es sólo un Colegio 
para venir a hacer trámites, es mucho más".

LA VUELTA AL "COLE" DE ÁLVARO RALLO

"El ICOMV no es sólo un Colegio para hacer 
trámites, es mucho más"

Número 014 | Noviembre de 2018
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El Colegio ostenta entre sus funciones promover la salud entre 
la población valenciana, de ahí que participe en la divulgación 
de campañas de salud. Este verano ante la alarma comunicada 
por la Organización Mundial de la Salud sobre un brote récord de 
sarampión en Europa y el debate sobre las vacunas en los niños, 
la Corporación médica ha querido transmitir de forma rotunda la 
opinión especializada del colectivo médico.

El ICOMV, a través del presidente de la Sociedad Española de Pedia-
tría extrahospitalaria y Atención Primaria (SEPEAP), el doctor Fernan-
do García-Sala, ha divulgado a través de los medios la importancia 
de la vacunación de la población como medida de barrera en la 
expansión de patologías principalmente en edades tempranas. 

Por este motivo, instaba a los padres de los niños a seguir las 
vacunas sugeridas por los especialistas con el objetivo de proteger 
tanto al propio menor ante enfermedades comunes en edades tem-
pranas, como mantener la inmunización del resto de su entorno. 

Para el Dr. García-Sala España es una referencia en cuanto al 
calendario vacunal en menores de edad: "la cobertura de vacu-
nación de la población infantil española y valenciana se encuentra 

cerca del 95% mientras que en Europa la tasa de cobertura es 
del 80%". Sin embargo, considera necesaria la incorporación al 
calendario vacunal con cobertura infantil de las vacunas contra 
el rotavirus, la meningitis B y el papiloma para niños varones, ya 
que son tres infecciones que pueden acarrear serios problemas 
de salud en menores. 

Por otra parte, el presidente de SEPEAP alerta de un déficit de 
pediatras en la Comunitat Valenciana producido por un incremento 
de las jubilaciones, así como la falta de personal en temporadas 
vacacionales que provoca un aumento de la carga de trabajo en 
la plantilla existente, todo ello sumado en muchos casos a la falta 
de sustituciones por bajas laborales.

El Colegio apremia a la administración a planificar y detectar las 
necesidades de profesionales médicos en la Comunitat para evitar 
agravar el déficit de pediatras existente.

El Colegio Promueve la Salud

El pediatra Fernando García-Sala 
considera necesaria la incorporación 
al calendario vacunal de las vacunas 
contra el rotavirus, la meningitis B y 

el papiloma para niños varones.

El Dr. Fernando García Sala, presidente de SEPEAP

UN SÍ ROTUNDO A LAS VACUNAS

El ICOMV insta a los 
padres a cumplir el 
calendario vacunal de 
los niños para evitar 
epidemias
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El equipo ciclista del Colegio de Médicos de Valencia (formado 
por Vicente Ruiz, Álvaro Guillorme,Francisco Pastor  e Ismael 
Escribá) subió al pódium en segunda posición, tras el Colegio de 
Médicos de Granada, en la prueba disputada el 27 de octubre del 
X Campeonato de España de Ciclismo para Médicos disputada 
en Málaga. El tercer puesto fue para el Colegio de Gipuzkoa. La 
jornada congregó a 153 participantes agrupados en equipos 
procedentes de distintos colegios de médicos de España.

Asimismo, a nivel individual destaca en la clasificación general, 
el colegiado valenciano Dr. Francisco Pastor, quien se alzó con el 
triunfo en la categoría M2 (de 40 a 49 años) masculina, seguido 
de César Canales (Colegio de Médicos de Cuenca) y Roberto 
Jover (Colegio de Médicos de Alicante).

También a nivel individual, el Dr. Vicente Ruiz del equipo valencia-
no, alcanzó la 3ª posición en la categoría M3 masculina (de 50 a 
59 años), donde quedó Joseba Barrón como campeón (Colegio 

de Médicos de Bizkaia) y en segundo lugar Francisco Gómez 
(Colegio de Médicos de Ciudad Real).

El Campeonato de España de Ciclismo se trata de una compe-
tición durante la cual los médicos cambian la bata por el maillot 
porque -como comentan los participantes- se trata de una opor-
tunidad para que los profesionales de la medicina prediquen con 
el ejemplo: “No sólo debemos prescribir ejercicio físico a nuestros 
pacientes, sino que además debemos practicarlo” indicaba uno 
de sus organizadores.

El recorrido de la prueba sumó un total de 70 kilómetros con 
salida en la sede del colegio andaluz anfitrión, Málaga. Los ci-
clistas recorrieron el litoral malagueño en dirección a la Costa del 
Sol oriental. La meta estuvo ubicada en Rincón de la Victoria. La 
plaza del Ayuntamiento de dicha localidad acogió el fin de fiesta y 
en la entrega de premios estuvieron a la que acudieron diversas 
autoridades deportivas y médicas de la localidad.

Respecto a los ganadores absolutos fueron: el granadino Justo 
Fernández -categoría masculina- y la navarra Izarbe Jiménez 
–categoría femenina- quienes lograron el primer puesto de la 
clasificación general.

El equipo del ICOMV sube al pódium como 
subcampeón en el X Campeonato de 
España de Ciclismo para Médicos

El equipo del ICOMV Subcampeón del X campeonato de Ciclismo para Médico
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En los últimos tres años la corporación colegial ha registrado un 
aumento del 55% en número de denuncias de facultativos por 
agresiones en el ejercicio de sus funciones. De ahí, la relevancia 
y los recursos que el Colegio está destinando a parar esta lacra: 
desde campañas publicitarias, hasta acuerdos con la administra-
ción, con la policía nacional, el seguimiento estadístico…Sin duda, 
un paso más para frenar las agresiones es la denuncia directa de 
los casos desde nuestros servicios jurídicos. 

Una de las últimas sentencias que el área jurídica del ICOMV, 
gestionada por el despacho especialista en derecho sanitario DS 
Legal Group, ha conseguido es la publicada recientemente por 
la Audiencia Provincial de Alicante que ha condenado a 6 años 
y 10 meses de prisión un paciente que agredió a un médico y a 
un ciudadano y causó destrozos en un centro sanitario de Calpe, 
lugar donde se produjo la agresión. El condenado se encuentra 
en prisión provisional por esos hechos desde noviembre de 2017, 
fecha en la que ocurrieron los hechos. 

La Audiencia Provincial de Alicante ha condenado al agresor de un 
médico por un delito de atentado contra funcionario sanitario en 
concurso ideal con un delito de lesiones a las penas de 2 años y 
4 de meses de prisión, 5 años de prohibición de aproximación a 
él y sus familiares y a abonar 50.000€ de indemnización por las 
lesiones causadas y los daños morales sufridos. 

Asimismo, la misma sentencia condena al agresor a 4 años y 
6 meses de prisión por una agresión previa a los hechos antes 
explicados en la que el agresor arrancó parcialmente el pabellón 
auricular derecho a otro ciudadano durante una pelea en una dis-

coteca alicantina. Tras dicho episodio, ambos, agresor y agredido, 
se desplazaron al centro sanitario de Calpe, lugar donde se produjo 
la agresión al médico en la que el facultativo recibió multitud de 
golpes que tuvieron como consecuencia la rotura del cúbito y el 
radio, así como numerosas contusiones de diversa consideración. 

Como señala el letrado de los servicios jurídicos del ICOMV y DS 
Legal, Ignacio Montoro, encargado de llevar la defensa del médico 
agredido: “Es un éxito para todo el colectivo médico, que sufre 
agresiones y amenazas continuas durante el ejercicio propio de su 
profesión. Del mismo modo, supone un gran avance en las penas 
y multas a agresores lo que supone una buena acción disuaso-
ria para aquellos pacientes con comportamientos agresivos con 
profesionales sanitarios”.

Stop Agresiones

Los servicios jurídicos 
del Colegio consiguen 
una sentencia relevante 
en la lucha contra las 
agresiones a los médicos

EL ICOMV ESTÁ JUNTO A TI EN CASO DE AGRESIÓN

¿Qué puedo hace si soy agredido?

El ICOMV ha puesto en marcha un sistema pionero a través 
del cual, y desde la web colegial www.comv.es , el médi-
co agredido puede realizar la denuncia en el momento e 
inmediatamente los servicios jurídicos colegiales se encar-
gan de realizar la denuncia en el órgano competente, así 
como prestarle asistencia psicológica desde la Oficina de 
Atención Social en las instalaciones colegiales en caso de 
necesitarla. 

¿Cómo puedo prevenir una agresión?

El pasado mes de julio la presidenta de la corporación mé-
dica, Dra. Mercedes Hurtado, mantuvo una reunión con el 
interlocutor policial sanitario de la Policía Nacional para 
abordar nuevas medidas con el claro objetivo de combatir 
el aumento de las agresiones a médicos en la provincia de 
Valencia. Entre éstas, el desarrollo próximo de unos cursos 
de formación que faciliten herramientas  para minimizar las 
posibles situaciones conflictivas.

«Condenan a 6 años y 10 meses 
de prisión y 50.000 euros a un 

paciente que le rompió el brazo a un 
médico tras una agresión»

STOP
AGRESIONES
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Tras la publicación en el Boletín Oficial del Estado (BOE) del Real 
Decreto 1302/2018, de 22 de octubre, mediante el que se modifica 
el Real Decreto 954/2015, de 23 de octubre, por el que se regula 
la indicación, uso y autorización de dispensación de medicamentos 
y productos sanitarios de uso humano por parte de los enfermeros, 
el Foro de la Profesión Médica (FPME) manifiesta lo siguiente: 

El FPME expresa su profundo malestar por haber conocido el con-
tenido final de este Real Decreto a partir de su publicación en el 
Boletín Oficial del Estado (BOE), dando constancia de no haber sido 
previamente informado ni llamado a participar ni a opinar sobre las 
modificaciones que se han efectuado y que, finalmente, han que-
dado plasmadas en el texto definitivo del Real Decreto 1302/2018. 

En consecuencia, el Foro de la Profesión Médica da por “roto” el 
acuerdo suscrito el 24 de octubre de 2017, en el seno del Foro 
Profesional, órgano colegiado de participación de las profesiones 
sanitarias tituladas, dependiente del Ministerio de Sanidad, en 
relación al contenido de la normativa reguladora de la prescrip-
ción de enfermería, y que fue suscrito entre el Ministerio de 

Sanidad, la Profesión de Enfermería, la Profesión Médica, y las 
Comunidades Autónomas, y dado a conocer, en aquel momento, 
a la opinión pública. 

La decisión de esta ruptura adoptada por el FPME se fundamenta 
en la modificación que se ha efectuado del texto sin conocimiento 
previo del Foro de la Profesión Médica que representa al Consejo 
General de Colegios Oficiales de Médicos (CGCOM) a la Federación 
de Asociaciones Científico-Médicas Españolas (FACME); a la Con-
federación Estatal de Sindicatos Médicos (CESM); a la Conferencia 
Nacional de Decanos de Facultades de Medicina (CNDFM); y al 
Consejo Estatal de Estudiantes de Medicina (CEEM). 

El FPME ha decidido poner en manos de sus servicios jurídicos el 
análisis y estudio de las modificaciones incluidas en el Real De-
creto 1302/2018, de 22 de octubre, para su posterior valoración 
e informe correspondiente.

Para conocer el RD sobre Enfermería puedes entrar en la web del 
Colegio www.comv.es

Los médicos molestos ante el 
desconocimiento de las modificaciones 
plasmadas en la publicación del B.O.E. sobre 
prescripción de enfermería
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Sociedad Valenciana de Medicina Paliativa (SVMP)

El presidente de Sociedad Valenciana de Medicina Paliativa 
(SVMP), el Dr. Miguel Fombuena Moreno actualiza la situación 
que vive nuestra Comunidad respecto a la medicina paliativa 
reivindicando mayores recursos y formación, así como investiga-
ción. Así mismo, declaraba que el colectivo que lidera se muestra 
expectante ante la implantación de las medidas concretar de la 
"Ley de la Generalitat de derechos y garantías de la dignidad de 
la persona en el proceso de atención al final de la vida". 

Aunque cada vez son más conocidos, ¿cómo definiría los 
Cuidados Paliativos?

Me gusta la definición que hace la OMS. En ella define los cuidados 
paliativos como aquella manera de atender a pacientes y familias 
que se enfrentan a una situación de enfermedad amenazante para 
su vida, independientemente del tipo de patología y de la edad del 
paciente. Alivian el sufrimiento desde un abordaje multidisciplinar, 
tratando el dolor y otros problemas, físicos, psicológicos, sociales y 
espirituales Entienden la muerte como un proceso natural que forma 
parte de la misma vida. Los cuidados paliativos no intentan acelerar 
ni retrasar este proceso, sino facilitar el bienestar de la persona 
desde un abordaje compasivo y a través de un cuidado total y activo.

Respecto a la sociedad científica: ¿cuándo nace y cuántos 
socios la conforman?

En 2004 se constituye y celebra la primera asamblea general en 
el Colegio Oficial de Médicos de Valencia, donde la Dra. Victoria 

Espinar fue elegida presidenta de la SVMP. Es una sociedad multi-
disciplinar que actualmente cuenta con 154 socios y está federada 
en la Sociedad Española de Cuidados Paliativos (SECPAL).

¿Está suficientemente contemplada en nuestro sistema de 
salud la situación del paciente al final de la vida?

Rotundamente no. A nivel nacional no existe ninguna legislación. 
Urge la elaboración de una Ley de Cuidados Paliativos.

En la Comunidad Valenciana, recientemente se ha promulgado 
la “Ley de la Generalitat de derechos y garantías de la dig-
nidad de la persona en el proceso de atención al final de la 
vida.”. Aunque como sociedad experta no participamos en su 
desarrollo, somos conscientes de que aporta aspectos positivos. 
Como profesionales estamos expectantes ante la implantación 
de medidas concretas.

¿Cuántos enfermos se enfrentan en España a una situación que 
plantee este tipo de tratamientos para evitar el sufrimiento?

Según el directorio de recursos de cuidados paliativos en España, 
publicado por SECPAL en 2015, más de 100.000 personas al año 
necesitarían atención por personal especializado y con adecuada 
formación. Actualmente solo la mitad la está recibiendo. Pero 
la magnitud del problema es aún mayor cuando se tienen en 
cuenta a aquellos familiares que también precisarían cuidados 
y no los reciben.

DR. MIGUEL FOMBUENA

"Urge la 
elaboración 
de una Ley 
de Cuidados 
Paliativos"
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¿Existe una situación de equilibrio en España de los cuida-
dos paliativos o existen diferencias entre comunidades? ¿El 
acceso es equitativo para todos?

La atención paliativa es muy desigual entre las diferentes comu-
nidades autónomas. Incluso dentro de cada comunidad existen 
importantes desequilibrios. Una buena atención no puede depender 
de la suerte, de la región donde se vive o de la buena voluntad 
de los profesionales. La inequidad en el acceso a unos cuidados 
paliativos de calidad constituye un problema ético que se sufre a 
diario en muchos hospitales y domicilios.

La Organización Mundial de la Salud recomienda una ratio 
de 25 camas de cuidados paliativos por millón de habitantes 
¿cumple la Comunidad Valenciana esta cifra?

El número de personas que van a necesitar atención paliativa en 
los próximos años crece de manera rápida y por ello las reco-
mendaciones actuales están por encima de estas cifras que usted 
apunta. La Sociedad Europea de Cuidados Paliativos estima las 
necesidades en 50 camas por millón de habitantes y otros autores 
llegan a las 80-100 camas. 

En nuestra comunidad, atendiendo a los estándares europeos, 
necesitaríamos duplicar el número de recursos especializados en 
cuidados paliativos y potenciar la atención pediátrica. Pero además 
carecemos de posibilidades de formación especializada y es muy 
mejorable la situación de la formación en el mundo universitario.

La sociedad que preside desde hace año y medio se ha ma-
nifestado sobre la proposición de ley orgánica para la regu-
lación de la eutanasia ¿cuál es la postura de la sociedad en 
este tema tan debatido?

Como sociedad científica nuestra demanda es el desarrollo univer-
sal y el acceso equitativo a unos cuidados paliativos de excelencia 
en cualquier momento del ciclo vital.

Nuestra prioridad en el tema de la eutanasia consiste en aportar 
al debate claridad conceptual, evitando interpretaciones confusas, 
tanto en la población general como en el propio ámbito sanitario. 
Desde el respeto a la pluralidad creemos importante colaborar en 
la promoción de espacios de reflexión y diálogo, siendo la ética 
cívica el marco apropiado en el que debe desarrollarse el debate 

ético. Mi impresión es que los ciudadanos necesitamos información 
de calidad que posibilite un debate autónomo y libre.

¿Cuál es la postura en otros países sobre la eutanasia?

Son pocos los países que cuentan con legislación en relación 
con la eutanasia y el suicidio médicamente asistido. Además, los 
posicionamientos tanto del personal sanitario como de diferentes 
organizaciones científicas, son diversos. Actualmente, la eutanasia 
está legalizada en Bélgica, Holanda y Luxemburgo. En Suiza y 
diferentes estados de EEUU es legal el suicidio asistido pero no la 
eutanasia. En Canadá y Colombia está regulada tanto la eutanasia 
como el suicidio asistido.

¿Está clara para el profesional la diferencia entre sedación 
paliativa y eutanasia? 

Todavía hoy se siguen confundiendo, no solo la sedación sino 
también otras situaciones.

Podemos entender que tanto la sedación paliativa como la eutana-
sia pretenden aliviar un sufrimiento. Sin embargo, son importantes 
las diferencias entre ambas situaciones. La sedación paliativa es un 
procedimiento que se realiza por indicación clínica ante la presencia 
de un síntoma que no puede controlarse con otras medidas, siendo 
el resultado la disminución del nivel de conciencia. En el caso de 
la eutanasia el resultado final es la muerte del paciente, existiendo 
una relación causa efecto única e inmediata. 

Creo que mejorar la formación básica en cuidados paliativos y 
bioética de todos los profesionales sanitarios es fundamental para 
aportar claridad y rigor en estos aspectos.

Los objetivos de la SVMP a corto plazo

Creemos importante seguir reivindicando ante la adminis-
tración las necesidades urgentes en recursos y formación, 
además de impulsar la investigación. Por otra parte, pre-
tendemos retomar la colaboración con otras sociedades 
científicas y establecer vínculos con asociaciones de pa-
cientes y familiares para conocer sus necesidades y po-
derles dar mayor visibilidad.

«La atención paliativa es muy 
desigual entre las diferentes 
comunidades autónomas»
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Operación Triunfo

El Dr. José Antonio Esteve Juan realiza el segundo año de resi-
dencia de Cirugía General y del Aparato Digestivo y recientemente 
se tuvo que enfrentar a un dilema personal entre dos pasiones: 
la medicina y la música. Porque el Dr. Esteve es el primer selec-
cionado para Operación Triunfo que renuncia a entrar en esta 
Academia, pues ante la tesitura de tener que repetir el MIR… 
optó por continuar su formación como cirujano.

Además del título de médico hay otro título que ya no le 
podrán quitar: es el primer aspirante en diez ediciones del 
concurso que renuncia a entrar en operación triunfo ¿Le 
costó tomar la decisión?

No fue una decisión fácil de tomar. Tuve que enfrentarme a una 
de las decisiones más difíciles que se me han presentado hasta el 
momento. Tuve todo el apoyo de mi familia, amigos y pareja, pero al 
final la vida es mía y sólo podía decidir yo. Solicité una suspensión 
de contrato temporal para poder aprovechar una oportunidad que 
muy pocos tienen y desarrollar otra de mis pasiones aparte de la 
medicina: la música. 

Tenía todo preparado para acudir a la Gala 0 cuando tuve noticias 
desde Conselleria de Sanidad denegándome esta suspensión de 
contrato, así que ya sólo tenía dos opciones: renunciar a mi plaza 
de Cirugía o renunciar a Operación Triunfo (OT) y al final decidí lo 
segundo. Si hubiera ido a OT, hubiera tenido que renunciar a la 
plaza y si hubiera querido volver después del programa, hubiera 
tenido que volver a presentarme al MIR con todo lo que ello supone. 

No entiendo como alguien que tiene dos pasiones, no puede ha-
cer una pausa en una y desarrollar la otra también. NADIE me 
ha regalado nada, la carrera de medicina la he sacado con MI 
esfuerzo y la plaza de Cirugía también, no entiendo porque tengo 
que renunciar a algo que me he ganado trabajando y sudando la 
gota gorda y no poder si quiera hacer una pausa de 1 año. Fueron 
semanas muy difíciles para mí y para todos los que me rodean que 
me veían sufrir. Ojalá esto pudiera solucionarse para que nadie se 
encuentre en esta situación otra vez. 

Médico y músico, con este perfil ¿Se va a continuar atreviendo 
a acudir de invitado a las bodas? Porque igual le hablarán de 
una dolencia que le piden que se arranque con una canción 

Claramente sí. No me va a importar lo más mínimo hacer este 
tipo de detalles y más siendo familiares y amigos próximos y 
¿quién sabe?, igual montar algún chiringuito para eventos, bodas 
y comuniones jajajajajaja.

Es hijo de médico ¿Si hubiera sido hijo de cantantes la música 
habría quedado por delante?

Nunca lo sabré. Es verdad que no he tenido ninguna influencia 
musical en mi familia, es una cosa que nació de mí hace unos años 
y que he ido desarrollando progresivamente. En cambio, siempre he 
dicho que la medicina es vocacional, pero en mi decisión también 
tuvo algo que ver el ver trabajar a mi padre (médico de familia), con 
tanta dedicación, esfuerzo, cercanía y sobre todo el trato humano 
con los pacientes. Esto genera un vínculo médico-paciente que 
en pocos profesionales he visto. 

El Dr. Esteve es el primer concursante que 
renuncia a entrar en Operación Triunfo: "Ir a OT 
significaba tener que repetir el MIR"
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¿Quieres formar parte de los emblemas que identifican al Colegio? 
¿Quieres ser parte de su historia? El Colegio ha pensado crear un 
himno en el que se glose los valores y sentimientos de la profesión 
médica y del propio Colegio.

Con este fin propone un concurso entre los colegiados para elegir 
la mejor letra que contenga esas virtudes, ese espíritu, dotándolo 
de un premio económico de 600 euros para el ganador.

¡Atrévete a plantearnos una letra!

Las condiciones para esta composición son las siguientes:

• 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 poética a su contenido, 

metáforas o comparaciones. 

• Puede ser leído, pero su fuerza mayor deberá ser al interpre-
tarse 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 com-
puesto por representantes de la Junta del Colegio, del coro 
y por el director musical de éste, Christian Roca, compositor 
y pianista.

El plazo de presentación será a partir de la publicación en la web 
colegial y hasta el 28 de febrero de 2019. Las letras pueden 
remitirse al correo: vicepresidente2@icomeva.es

Concurso para encontrar una letra para el 
himno colegial
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NUEVA JUNTA DIRECTIVA AL FRENTE DEL CLUB 
GASTRONÓMICO HIPÓCRATES

El nuevo curso del CGH estará 
presidido por el Dr. Francisco Fos 
Rozalén, la Dra. Gloria Doménech 
Doménech (Vocal), el Dr. Rafael 
Estruch Saiz (Vocal) y la Dra. 
Mercedes Taboada Esteve (Vocal), 
quienes desean compartir con el 
resto de colegiados una afición 
cultural común como es el cono-

cimiento y disfrute de la gastronomía a través de la propuesta 
de diversas actividades.

No faltarán las catas de vinos, cavas, cervezas, aceites, quesos, 
jamón y otros alimentos. Así como el tradicional concurso de paellas 
valencianas a leña en las fiestas josefinas; las excursiones enotu-
rísticas y culturales por nuestra Comunidad y otras denominaciones 
de origen; así como conferencias dedicadas a la nutrición y el cierre 
con el tradicional “Fin de Curso Gastronómico”.

Recordar que la participación es abierta para todos los cole-
giados, aunque limitada por el propio aforo del restaurante a 
110-120 plazas.

Para más información: luis.peset@comv.es

EDWIN MAYORGA, REFERENTE INTERNACIONAL DE TENIS 
PARALÍMPICO, OFRECIÓ UN PARTIDO DE EXHIBICIÓN A 
LOS MÉDICOS VALENCIANOS

El Colegio fue el escenario de una exhibición de tenis adaptado que 
contó con la participación del número 1 en el ranking colombiano 
de tenis paralímpico Edwin Mayorga. El partido se enmarca en el 
programa de divulgación de valores a través del deporte “Pasa la 
bola, el juego limpio está en tus manos”, organizada la asociación 
de Profesionales del Mundo por la Integración Social (PROMIS).

El profesional agradeció al ICOMV la cesión de sus instalaciones y 
animó a realizar cualquier deporte y “superar las barreras”. Ade-
más, el colombiano, ha reconocido que tiene como objetivo poder 
participar en los próximos Juegos Paralímpicos de Tokio 2020.

Si quieres conocer más sobre esta iniciativa “European Week 
of Sport", promovida por la Comisión Europea; busca la eti-
queta #BeActive.

41 COLEGIADOS SE SUMARON A LA JORNADA DE 
DONACIÓN DE SANGRE REALIZADA EN EL ICOMV

Ni el calor ni las vacaciones del día 29 de agosto fueron una 
excusa para aquellos colegiados que se acercaron al edificio 
de la Avenida de la Plata y se sumaron a la colecta de sangre 
realizada ese día por los compañeros del Centro de Transfusión 
de la Comunidad Valenciana.

Un total de 41 donantes participaron solidariamente aportando 
su sangre.

¡Muchas gracias a todos por esta colecta de sangre… y de amor!

Noticias Colegiales
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EN MARCHA EL CURSO 2018-2019 DE LA ESCUELA DE 
TENIS Y PÁDEL DEL COLEGIO

La escuela de tenis y pádel del Colegio, a través de la empresa 
TENVOL, es pionera al incorporar un sistema de vídeo análisis para 
sus alumnos. Como nos explican sus responsables: "De este modo 
conseguimos que los alumnos interioricen más rápido la técnica, 
consiguen alcanzar los objetivos más rápido y las mejoras son 
más consistentes".

Asimismo, utilizan el método “urbantenis system” con entrena-
mientos y competiciones adaptados y enfocados a cada nivel. De 
ahí que los alumnos más jóvenes tengan la posibilidad de jugar 
los torneos de tenis “Urbantenis” adaptados a su nivel de juego, 
manteniendo así una motivación extra.

Más información: Juan Segura: 675 267 657.

CON NUESTRO NÚMERO 62.690 CRUZAMOS LOS DEDOS

Este año hemos podido conseguir la serie completa del número que 
tradicionalmente adquirimos, el 62.690. Los interesados/as podrán 
adquirir papeletas de 5 € (sin recargo) hasta fin de existencias. La 
lotería se distribuirá por orden de compra hasta que se agote. El 
Colegio no efectuará reservas de papeletas.

El punto de venta será en el departamento de contabilidad del 
Colegio (en las oficinas del primer piso) en horario de 8’00 a 14’00 
horas y de 16’00 a 20’00 horas de lunes a jueves, y viernes de 
8.00 a 14.00 horas, así como en conserjería en horario en que el 
departamento de contabilidad del Colegio esté cerrado.

¡SUMA TU VOZ AL CORO DEL COLEGIO!

El coro del Colegio de Médicos necesita voces. No importa si tienes 
o no conocimientos de música o has cantado anteriormente en 

algún coro, solo pedimos entusiasmo, ganas de aprender y sobre 
todo compromiso con la coral.

Tenemos un excelente director, Christian Roca, y un gran apoyo de 
nuestro Colegio.

Ensayamos los lunes y miércoles de 18:15 a 20:15 y actuamos en 
todos los actos colegiales.

Anímate, la música es un excelente complemento a nuestra actividad 
profesional y en nuestra jubilación.

Para contactar con el coro enviar un mail a roescinco@gmail.com 
o llamar al 669639187.

MÚLTIPLES PROPUESTAS DE OCIO PARA LOS COLEGIADOS

Si deseas estar informado, inscribirte o participar en alguna de las 
catas de vino, cerveza, pan, visitas a bodegas, salidas gastronómi-
cas…que organiza el Club Cultural y Gastronómico Hipócrates a 
lo largo del año puedes hacerlo a través de: luis.peset@comv.es

También encontrarás opciones deportivas como: el senderismo, el 
dominó, el atletismo, el fútbol, el golf, los bailes de salón, las sevi-
llanas… para informarte e inscribirte contacta a través del correo: 
luis.peset@comv.es
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28 DE NOVIEMBRE: DÍA DEL MÉDICO JUBILADO

Los compañeros jubilados, coordinados por el vicepresidente 
2º del Colegio, el Dr. Ortega, vuelven a congregarse en la sala 
Ramón y Cajal un día que celebran su propia jornada. 

Como les caracteriza, el 28 de noviembre se tratará de un día 
muy activo. Tras los saludos generales por parte de la Junta de 
Gobierno, actuarán los compañeros del Colegio de Médicos de 
Valencia (bajo la dirección de Christian Roca Romero). 

A continuación, serán los compañeros del Grupo de Artes Escé-
nicas los que tomen el relevo interpretando la obra "La Ratonera" 
de Agatha Christie. Para finalizar, un aperitivo será un colofón 
perfecto a una tarde entre compañeros y amigos. 

Informar que la excursión programa a Segorbe -que tuvo que 
ser anulada por motivo de la gota fría- se ha pospuesto a 
fecha del viernes 9 de noviembre para poder ajustarnos con 
el restaurante concertado.

140 PERSONAS CELEBRAN LA OKTOBERFEST EN EL ICOMV

El Club Cultural y Gastronómico Hipócrates inició el nuevo curso 
gastronómico con la más famosa de todas las fiestas cerveceras 
a nivel mundial, “la Oktoberfest,” que se celebra durante el mes 
de octubre en todo el mundo. 

Para esta cata de cervezas se contó con la participación de la 
empresa Birra&Blues, cerveceros artesanales desde el año 2011. 

 A través del maestro cervecero Casto Giagnorio en la degusta-
ción se pudieron conocer las cervezas: Ámber (rubia con cuer-
po), Red Ipa (tostada muy lupulada y amarga), Doble Ipa (rubia 
amarga) y Black Blues (negra belga envejecida con roble francés).

INTERVENCIONES A LOS MÁS DESFAVORECIDOS

 El Dr. Rafael Llombart, cirujano ortopédico, después de un pasa-
do dedicado a intervenciones en el mundo futbolístico, se dedicó 
a colaborar médicamente en África a través de la ONG "Amor en 
Acció" junto con diversos profesionales sanitarios.

Esta asociación sin ánimo de lucro ha realizado diversos viajes 
a Burkina Faso con el objetivo de intervenir quirúrgicamente, así 
como atener sanitariamente de diversas dolencias que compren-
den desde la polio a otras de origen congénito.

Noticias Colegiales
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Desde la ONG "Amor en Acció", que fue este año una de las 
beneficiarias de las ayudas económicas del ICOMV destacan:" 
la realización de más de 50 intervenciones quirúrgicas en los 
hospitales Notre Dame de la Paix o Schifra por el Dr. Rafael 
LLombart, experto cirujano traumatólogo de Valencia, quien se 
ha trasladado varias veces a Burkina Faso llevando a cabo inter-
venciones mayores de su especialidad, tales como prótesis de 
rodilla, la cadera y la extirpación de grandes tumores".

El Dr. Llombart lleva años acudiendo a diversas partes del mundo 
para poder ayudar con sus intervenciones traumatológicas a las 
personas más desfavorecidas. 

CELEBRADO EL IV ENCUENTRO DE GOLF ENTRE LOS 
COLEGIOS MÉDICOS DE ALBACETE Y VALENCIA

El día 3 de noviembre se celebró  el “IV Encuentro de golf entre 
colegiados del Colegio de Médicos de Albacete contra Colegio 
de Médicos de Valencia” en el campo de golf El Bosque de 
Valencia. Nuestro equipo estaba formado por Gracia Ferreros, 
Pilar Escolar, Alberto Buchon, Guillermo Pou, Enrique Olaya, José 
Antonio Fernández, Jorge Almonacid, Vicente Boscá, Vicente 
Real y Vicente Roqués. La modalidad fue stableford individual y 
el resultado final arrojo un 258/225 puntos a favor del equipo 
representativo de nuestro Colegio.

Tras el encuentro se celebró una comida y la entrega de la copa, 
que mantendremos hasta el próximo encuentro a celebrar en el 

campo de las Pinaillas (Albacete) en próximo año, en que pasará 
al vencedor de este encuentro.

¡Felicitaciones a nuestro equipo de golf!

EL COLEGIO PUBLICA SU AGENDA DEL ICOMV PARA 2019

En un color alegre y que no pasará desapercibido en la mesa 
del despacho, el Colegio apuesta el próximo año por persona-
lizar su Agenda 2019 en un fuerte tono cálido.

De nuevo los colegiados po-
drán planificar su tiempo con 
su propia agenda corporativa 
en cuyas primeras páginas 
encontrarán de un vistazo 
los correos electrónicos y 
teléfonos para dirigirse a 
diversos departamentos del 
Colegio, así como una rela-
ción breve de diversos de 
los servicios colegiales que 
tienen a su disposición.

Las agendas podrán retirar-
se en la sede colegial desde finales de noviembre y hasta fin 
de existencias.
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El presidente de la Asociación de Periodistas de Turismo de la 
Comunidad Valenciana, Juan Antonio Calabuig, propone en esta 
ocasión una visita, detenida y entretenida, a Bocairent, una de 
las poblaciones más emblemáticas del interior de la Comunidad 
Valenciana. Su casco antiguo es el resultado final y feliz de la   mi-
lenaria lucha de sus habitantes para dominar la roca viva, la peña 
dura, la piedra consistente. Porque todo el pueblo se alza sobre 
una colina rocosa, rodeada de abruptos barrancos.

LES COVETES DELS MOROS. Todo comenzó con la construcción 
de un conjunto de cuevas artificiales excavadas en un gran mu-
rallón rocoso recayente al barranc de la Fos. Ningún investigador 
ha podido determinar hasta ahora su antigüedad, ni cuál era el 
uso concreto de este laberinto, conocido desde tiempo inmemo-
rial como "les Covetes dels Moros", que pueden ser visitadas 
por cualquier persona que se encuentre en forma, ágil y flexible y 
dispuesta a gatear en algún momento.

EL BARRIO MEDIEVAL, LA HUELLA DEL ANTIGUO BEKIRÉN. La 
visión del barrio medieval resulta impactante, tanto de día como de 
noche, especialmente si se contempla desde la carretera que pro-
cede de Ontinyent. El encantador conjunto arquitectónico conserva 
el mismo aspecto que tenía hace varios siglos, con su peculiar 
forma de colmena o de piña. En realidad tendríamos que referirnos 
a  un barrio árabe y medieval, pues  mantiene  casi  intacta gran 
parte de la  trama urbana que  poseía el pueblo  musulmán de 
Bekirén cuando fue  reconquistado   (a mediados del siglo XIII) por 
las tropas de Jaime I de Aragón e incorporado al Reino de Valencia. 
Abundan las calles empedradas, estrechas, retorcidas, empinadas 
y, a veces, escalonadas, así como las pequeñas plazas y las cen-
tenarias fuentes públicas. Preside la población la hermosa   iglesia 
de la Virgen de la Asunción, culminada por un alto campanario 
desde donde se contemplan espectaculares vistas.

Foto: Francisco Grau

BOCAIRENT: 
LECCIÓN DE ARTE 
E HISTORIA EN LA 
ROCA VIVA
Por Juan Antonio Calabuig presidente de la 
Asociación de Periodistas de Turismo de la 
Comunidad Valenciana

Descubriendo Rincones
de la Comunidad Valenciana
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Bocairent se convirtió en villa real en el siglo XI, y más tarde, Felipe 
II concedió a la villa el privilegio de tener la Real Fábrica de Paños, 
lo cual supuso un gran respaldo a la producción de las mantas de 
lana que tanta fama y prestigio dieron al municipio. Aunque las 
principales fábricas ya cerraron, todavía se pueden adquirir las 
tradicionales mantas de Bocrarent y visitar un pequeño museo de-
dicado a este producto textil de calidad. Se levantaron en el casco 
antiguo tres ermitas (Sant Joan, Mare de Déu d' Agost y Mare de 
Déu dels Desamparats) y algunas casonas nobiliarias y señoriales. 
En una de las plazas más tradicionales y representativas (la de "la 
Presó", en donde se hallaba antaño el ayuntamiento y la cárcel 
local) predicó Sant Vicent Ferrer, en el año 1412. 

Sugerimos iniciar la visita al centro histórico por su parte baja, pa-
sando por el puente medieval o de "Darrere Vila". Conviene caminar 
despacio por las pronunciadas cuestas, apreciando el encanto de 
vías públicas tan típicas como el "carrer de les Voltes", de pura 
apariencia árabe. Hay que visitar con detenimiento el templo de la 
Asunción, que está íntimamente ligado a la figura del insigne artis-
ta valenciano Joan de Joanes. La iglesia conserva obras pictóricas 
de gran valor, así como una riquísima muestra de orfebrería religio-
sa. En una de las capillas principales se venera al patrón de la villa, 
Sant Blai, al que se dedican las fiestas de moros y cristianos, que 
se celebran a principios de febrero. Recomendamos, asimismo, 
visitar el "Museo arqueológico municipal Vicent Casanova", donde 
se exhiben numerosos objetos hallados en los diversos yacimien-
tos prehistóricos existentes en el término municipal.

Un lugar idóneo para descansar un rato es la "plaça del Mercat 
", con su original estructura urbana, con el campanario dominan-
do el principal punto de encuentro de la villa. Desde esta plaza 
(en donde se halla el ayuntamiento y la oficina de turismo) se 
reanuda la visita turístico-  cultural accediendo a la "Cava de Sant 
Blai",  ubicada frente a " les Covetes dels Moros", una especta-

cular cueva artificial que  se construyó hace  varios siglos  para 
almacenar nieve. 

LA PLAZA DE TOROS Y EL MONASTERIO RUPESTRE

Otra visita imprescindible, fuera ya del barrio medieval: la plaza 
de toros, la más antigua de  la Comunidad Valenciana, construida 
en  una colina rocosa, con sus gradas  y toriles excavadas en los 
mismísimos peñascos. Recomendamos también que conozcan el 
monasterio rupestre, situado en el subsuelo del antiguo convento 
de las monjas agustinas. Conviene contactar con la oficina muni-
cipal de turismo, para que coordine la visita guiada a las capillas y 
celdas subterráneas en las que habitaron las monjas de clausura.

Se puede complementar la visita al centro histórico de Bocairent 
siguiendo la ruta de las ermitas, que comprende las otras que se 
encuentran fuera del barrio medieval: las del Santo Cristo, Sant 
Antoni Abad, Sant Antoni de Padua, Santa Bárbara y Sant Jaume, 
sin que podamos olvidarnos (aunque tengamos que dedicar más 
de un día a la visita) de conocer el parque natural de la Serra 
Mariola y sus joyas botánicas. 

En la oferta gastronómica de Bocairent destacan algunos restau-
rantes, como "El Cancell" y “L’Estació".  Aunque la planta hotelera 
es todavía escasa, nos encontramos con algunos establecimientos 
de gran calidad: hotel “L’Àgora” (en el centro urbano), el hotel de 
L’Estació (frente al pont de Sant Blai), y el hotel “Ferrero” (en el 
Mas de Giner). Hay varias casas rurales muy interesantes y un 
buen camping, en el corazón de la Serra Mariola. La empresa 
“Tot Globo” organiza visitas en globos aerostáticos que permiten 
contemplar desde el aire tanto Bocairent como otros municipios 
del parque natural de la Serra Mariola.

Datos prácticos

Tourist Info Bocairent. www.bocairent.org Tel: 962 90 50 62.

Patronato provincial de turismo de Valencia.  
www.valenciaturisme.org 

Hotel “L’Àgora”. www.lagorahotel.com. Tel: 962 355 039.

Hotel restaurante “L' Estació”. www.hotelestacio.com  
Tel: 962 350 000.

Hotel “Ferrero”. www.hotelferrero.com Tel: 696 932 540.

Restaurant “El Cancell”. www.elcancell.com Tel: 962 350 893.

Camping “Mariola”. www.campingmariola.com  
Tel: 96 213 51 60.
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En esta ocasión la autora de este 
libro no es una médica, sino una 
madre -Ana Hernandorena- que 
aborda su testimonio en primera 
persona sobre el duelo perina-
tal, pues perdió a su hijo estando 
gestante de 37 semanas. 

Como podemos leer a través 
de 210 páginas: "Todo lle-
va su tiempo... todo necesita 
un proceso".

El resumen de la historia: "Cuando Marc llega a Saitama, se siente des-
colocado. No entiende a los japoneses. Laura, sin embargo, se mueve 
como pez en el agua. Lleva tres años allí y es una apasionada de la 
cultura nipona. Es como si viviesen en dos realidades que no se tocan.

Descubre que es posible un amor basado en la pasión, la comuni-
cación, la admiración y el respeto. Un amor que cura y consigue que 
superemos hasta los peores momentos. Aquello de lo que ni siquiera 
se puede hablar porque duele demasiado. Entre oriente y occidente; 
el trabajo y las relaciones personales; el amor y la muerte".

BAJO LO CEREZOS 
DE SAITAMA
Recomendación de la Dra. Mª Dolores Estellés 

Escrita por Ana Hernandorena

Esta obra nos la ha recomendado la Dra. Mª Dolores 
Estellés Morant, ginecóloga del Hospital de Sagunto, 
quien nos indica: "Existen pocas publicaciones relativas al 
duelo perinatal, tanto a nivel científico cómo divulgativo. 
Cada vez están surgiendo más protocolos  en los 
Servicios de Obstetricia para poder atender y acompañar 
a los padres que viven una muerte  perinatal desde una 
perspectiva más humanizadora.  Este libro, sin duda,es un 
apoyo para esos padres y, al mismo tiempo,  nos ayuda a 
los profesionales al cuidado de las mujeres embarazadas 
a entender mejor el doloroso proceso del duelo perinatal".

El protagonista es Mario, un 
empresario enamorado de la 
naturaleza que lo rodea, ve 
cómo su mundo se tambalea 
amenazado por la corrupción 
y la violencia. La trama, que 
desde hacía tiempo se estaba 
fraguando sin que él se perca-
tara, lo empuja a situaciones 
que ponen a prueba sus con-
vicciones más profundas.

La historia, desde un principio, 
sumerge a Mario en dos universos paralelos que se entrecruzan 
constantemente en su día a día, exigiéndole respuestas que lo 
llevan al límite. Por un lado, el mundo cotidiano de su familia y su 
trabajo lo enfrenta a situaciones para las que no tiene las mejores 
respuestas. Y, por el otro, el universo que descubre de la mano 
de Sha, un indio al que contratan como jardinero, lo empuja a un 
espacio de misterio y magia que provoca una profunda transfor-
mación en su forma de sentir y entender la realidad. 

Esta novela nos introduce en la esfera de los sentimientos más 
básicos del ser humano.

EL ESCARABAJO 
PELOTERO

Dr. Óscar Rodríguez Colomo
Hasta su jubilación como experto de cuidados 
intensivos, sólo escribía sobre temas propios 
de la medicina. Al disponer de más tiempo, el 
compañero Óscar Rodríguez tuvo la oportunidad 
de dar vía libre a esta novela que transcurre 
a lo largo de 458 páginas y está inspirada en 
sus raíces, en plena precordillera de los Andes. 
Si quieres obtener tu propio ejemplar puedes 
solicitarlo a través e Amazon.

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.



bancomediolanum.es

Podríamos decir que fue una decisión difícil, pero no fue así. 

Mediolanum lo tuvo meridianamente claro desde el prin-
cipio; había que proteger los ahorros y las inversiones de 
nuestros clientes a toda costa. Eso era lo único importante. 

En 2008, muchos bancos habían utilizado bonos de Lehman 
Brothers para crear productos estructurados que luego co-
mercializaban. También nosotros.

La quiebra de este centenario banco de inversión supuso 
un terremoto financiero sin precedentes que causó pérdidas 
astronómicas a muchos clientes. 
 
No estábamos obligados a hacer nada ante estas pérdidas. 
Pero lo hicimos.

Mediolanum asumió el coste de evitar que los clientes 
perdiesen sus ahorros. Para ser exactos, lo hicieron sus 
dos accionistas mayoritarios poniendo el dinero de su 
propio bolsillo. 

El dinero es importante, la confianza sagrada. Sin ella nada 
tiene sentido. 

10 años después podríamos decir que nos sentimos orgullo-
sos de haber hecho lo que hicimos. Pero de nuevo, no es así, 
simplemente nos sentimos nosotros mismos. 

Las personas, nuestros clientes, trabajan duramente a lo lar-
go de su vida para conseguir el dinero que luego nos confían. 
 
Por eso, para Mediolanum cuidar su patrimonio es una 
vocación. 

Y existimos para que la gente alcance sus metas. Algo que 
nuestros Family Bankers®, nuestros asesores financieros,
tienen muy interiorizado y saben muy bien. 

Nadie imaginaba que algún día Lehman Brothers llegase a 
quebrar. Nadie se atreve a decir por qué a veces suceden 
las cosas.

Lo que es seguro es que los responsables nunca fueron esos 
clientes que nos confiaron su dinero. 

Desde 2008 Mediolanum ha crecido mucho. Y es cada día 
un banco mejor. Y nos gusta pensar que algo tuvo que ver 
esa decisión que tan poco nos costó tomar. 

En 2008 cayó Lehman Brothers
En 2008 mucha gente se alegró de ser 

cliente de Banco Mediolanum  
BANCO MEDIOLANUM NO PERMITIÓ QUE SUS CLIENTES CON ESTRUCTURADOS PERDIERAN DINERO


