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“Exigim la
participacio real
en els organs de
governanca dels

centres i que la veu
dels professionals
clinics no sols sigui
escoltada sind que
sigui determinant
en la gestio”

Els metges, pel futur
de la sanitat

Segons dades de la darrera enquesta de percepcio social de la ciéncia, els metges sén
els professionals més ben valorats i reconeguts per la societat. Es des d'aquesta autoritat
emanada de la confianca que els ciutadans han dipositat en els professionals sanitaris
que vull manifestar el nostre compromis renovat en la defensa d’una sanitat publica de
qualitat i universal.

El cami de la retallada i la disminucié de recursos no es pot mantenir indefinidament
en la situacioé actual sense comprometre el nostre sistema i la qualitat de I'assistencia.
El principal repte actual de la sanitat publica catalana és mantenir la seva sostenibilitat
sense perdre |'alta qualitat assistencial, docent i d’investigacio i establir de forma
consensuada un projecte de futur per a la sanitat catalana amb els recursos adequats
al nostre pais.

Pero cal dir, també, que no té gaire sentit que es demani continuament I'esforg als
professionals de la salut i, alhora, no s'abordin mesures imprescindibles que afecten el
disseny del sistema i que, fonamentalment, passen per una major implicacié d'aquests

i un aprimament dels aparells burocratics. Es feina dels politics adaptar-ne I'abast a la
realitat social del pais, abordar la tasca de prioritzar necessitats assistencials, de formacio
i de recerca i assignar-hi els recursos adequats.

Exigim la participacio real en els organs de governanca dels centres i que la veu dels
professionals clinics no sols sigui escoltada sin6 que sigui determinant en la gestio.
Aquesta implicacié cal que es faci a través de mecanismes reals de participacio, donant
suport als lideratges clinics, tant hospitalaris com d’atencié primaria o del sector
sociosanitari. Aquest és el millor garant per al futur del nostre sistema.

En aquest sentit, la Junta de Govern ha proposat al conseller de Salut i als 6organs

de govern de I'ICS una série de mesures per fer efectiva aquesta participacio. Es
fonamental que el proveidor més important del sistema public endegui i lideri els canvis
imprescindibles.

En la mateixa linia, dins les properes setmanes farem publiques les propostes que
formularem als responsables del sector concertat. La imminent aprovacié pel Govern

de la Generalitat del Consorci public de I'Hospital Clinic esdevindra en aquest sentit un
impuls i un suport inestimable a l'objectiu d’assolir estructures més flexibles, transparents i
participatives. En la mateixa linia, en el marc del Consell de Col-legis de Metges de Catalunya,
hem fet arribar també les nostres propostes per al futur Consorci Sanitari de Lleida.

Els metges no renunciarem, i molt menys ara, a fer tot el possible per millorar el nostre
sistema sanitari. ®

Jaume Padrés i Selma,
president del Col-legi de Metges de Barcelona

JUNTA DE GOVERN DEL COMB: President Jaume Padrés i Selma Vicepresidenta 1a Elvira Bisbe Vives Vicepresident 2n Jaume Sellarés i Sallas Secretari Gustavo A. Tolchinsky
Wiesen Vicesecretari Josep Maria Benet i Marti Tresorer Lluis Esteve i Balagué Vocals Magda Campins i Marti, Ramon Torné i Escasany, Magdalena Bundé i Vidiella, Angels Escorsell
i Mafnosa, Adriana Bataller i Bassols, Jordi Craven-Bartle i Lamote de Grignon, Anna Carreres i Molas, Antoni Iruela Lépez, Anna Olivé i Torralba Vocals suplents Jaume Roigé i Sole,
Antoni Trilla i Garcia, Mireia Sans i Corrales, Lurdes Alonso i Vallés, Angels Lépez i Pol
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Presentacio

Participacio
dels metges
i lideratge
clinic

You

Aquest és el nimero 144 de la nostra revista. Es un nimero especial. Hi trobareu
diferents temes de molta actualitat i interes per als metges. Hi ha diferents articles

i debats sobre la participacié dels metges en la gestié clinica i la governancga, en
aquest cas dels centres de primaria i hospitals de I'lCS, per una banda, i dels metges
de Sant Pau, un hospital concertat. També hi trobareu la informacié de per que els
metges del Clinic, un altre hospital concertat, van demanar ajuda al COMB davant
de la desconsideracié publica que van mostrar envers tots ells alguns dels grups
parlamentaris. La revista recull, alhora, opinions referides al projecte d'utilitzacié de
dades de salut a Catalunya (VISC+), el tractament dels pacients amb hepatitis Ci un
debat respecte del secret professional i dels drets i deures de metges i periodistes.

Dues coses molt rellevants més. D'una banda, I'aprovacio per part de I'Assemblea de
Compromissaris dels comptes i el pressupost del COMB corresponent a I'any 2014, un
aspecte basic en el funcionament normal i transparent de la nostra institucié. D'altra
banda, un seguit d'articles relatius a les noves generacions de metges que, com bé diu
el titol, sén apassionats de la professid i propers al pacient, pero que s'enfronten a una
situacio de precarietat laboral en acabar la residencia.

Aquest mes de maig el COMB ha col-legiat més de 650 companys i ha donat
la benvinguda presencialment a més de 350 nous col-legiats, que s’han incorporat
a la nostra professié i comencaran la seva residencia aqui.

Aquest és el futur de la professio, el nostre futur també com a institucio.
Benvinguts al COMB! @

Antoni Trilla, vocal de la Junta de Govern del COMB

El video

El Col-legi de Metges de Barcelona

va donar la benvinguda, el passat

14 de maig, a més de 350 metges

i metgesses que comencaran la
residencia a Barcelona. Van participar
Jaume Padrés, president del COMB;
Anna Boada, presidenta de la Seccié
MIR i Metges Joves, i Antoni Trilla, vocal
de la Junta de Govern del COMB.

L'acte es va cloure amb la celebracio
d’una festa organitzada per la Seccié
MIR i Metges Joves. ®

Més informacio:
www.youtube.com/combarcelona
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Professio

Els representants dels metges del

Més informacio:
www.comb.cat

Clinicdemanen I'empara del COMB
pel tractament rebut al Parlament

| president del Comité de Delegats
Medicsilapresidentade I'’Associacié
Professional del Comité de Delegats
Medics de I'Hospital Clinic, Rafael
Molina i Angels Escorsell, van infor-
mar en una roda de premsa sobre el docu-
ment que van lliurar als grups parlamentaris
del Parlament de Catalunya i al COMB. En
l'acte informatiu, també van participar
Jaume Padrés, president del COMB, i Antoni
Trilla, vocal de la Junta de Govern del COMB.

El Comite de Delegats Médics, organ de re-
presentacié dels facultatius de I'estament
medic de I'Hospital Clinic, elegit democrati-
cament i que, juntament amb I’Associacié
Professional del Comité de Delegats Médics
son els Unics organs de representacié pro-
fessional d'aquests, va sol-licitar 'empara del

COMB per tal que demani als diputats i dipu-
tades que “s'informin de manera adient, am-
plia i contrastada abans de posar en dubte
I'honorabilitat dels facultatius”, i es posa a
disposicié dels grups parlamentaris.

En una carta lliurada a la Junta de Govern
del COMB, els dos organs de representacio
professional manifesten la seva sorpresa
per algunes de les afirmacions i el tracta-
ment rebut d’alguns parlamentaris en les
sessions del Parlament dels tltims dos me-
sos sobre la gestié sanitaria i la utilitzaci6 de
mitjans publics.

Els representants dels facultatius de I'Hospi-
tal Clinic volen manifestar que en aquests
debats parlamentaris “s’han expressat opi-
nions del tot inadequades, que afecten per-

sones que han demostrat durant molts
anys la seva professionalitat, exemple de
dedicacié, qualitat assistencial, recerca i in-
novacio”. Com les dels Grups Parlamentaris
de Ciutadans i d'Iniciativa per Catalunya
Verds, a qui demanen que retirin les seves
declaracions perque les “entenen ofensives
i no ajustades a la realitat”.

A més, al llarg de la carta reiteren que el seu
principal interes és defensar “aferrissada-
ment la millor medicina publica” i continuar
sent un ens on els professionals sanitaris
s'impliquin en la gestié i direccié del centre.
Aixi mateix, demanen que s'aprovin al més
aviat possible els estatuts del Consorci que
permeten apostar per un model public de
gestié amb la participacié dels professio-
nals en el seu consell d'administraci6. ®

TADREcA
PRESENT/
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Metges del Clinic, participacio en la gestio de I'lCS

| precarietat laboral

Els metges del Clinic demanen

I'empara del COMB

28 d'abril

El Col-legi de Metges de Barcelona (COMB) va
convocar una roda de premsa per informar
sobre el document que els representants dels
metges de |'Hospital Clinic van lliurar als
grups parlamentaris del Parlament de Catalu-
nya. En el document manifesten la seva sor-
presa per algunes afirmacions i el tractament
rebut d'alguns parlamentaris sobre la gestié
sanitaria i la utilitzacié de mitjans publics. Aixi
mateix, van informar de la necessitat d'agilit-
zar els tramits per a l'aprovacio dels nous esta-
tuts de I'Hospital Clinic.

Van recollir aquestes declaracions, entre
altres mitjans, La Vanguardia, El Periddico i
Diario Médico, aixi com les agéncies de noti-
cies EFE, Europa Press i ACN. També van in-
formar sobre el posicionament dels metges
del Clinic mitjans audiovisuals com TV3,
8TV, BTV, el Canal 324, Catalunya Radio,
RAC1 i Radio Barcelona.

En el document enviat al COMB, els pro-
fessionals sanitaris deixen clar que “volem
continuar amb la nostra missié de ser un
centre d'excel-léncia sanitaria publica”.

Participacio dels metges en la gestio
del'lCS

2 d’abril

El diari El Periddico va titular, el passat 2
d‘abril, “Els metges reclamen a Salut partici-
par en la gestié de I'lCS” una informacio so-
bre la proposta del COMB adrecada a Boi
Ruiz, conseller de Salut, en la qual es desta-
ca que els metges critiquen els baixos sous i
la dificultat dels sanitaris per reordenar la
seva activitat; per aixo, el COMB demana per
als professionals “més autonomia en l'orga-
nitzacio de la seva feina, participacio en la
gestio dels serveis i en l'ordenacio de la de-
manda i, sobretot, més sensibilitat per en-
caixar i fomentar les idees innovadores”.

El mateix dia el diari va ressaltar en l'edi-
torial titulat “La resistencia de la sanitat pu-
blica” que “el COMB té tota la ra6 quan recla-
ma a la Generalitat que reconegui la
importancia del factor huma en l'engranat-
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ge de la sanitat publica catalana, i que aixo
es tradueix en un augment de la intervencio
de metges i infermeres en les decisions de
I'lnstitut Catala de la Salut”.

La Vanguardia, el 31 de marg, va informar
sobre el document en una noticia titulada “El
Col-legi de Metges demana un canvi radical al
rigid’ ICS’; en la qual indica que el COMB de-
mana al conseller “una reforma radical de I'lCS,
per la seva rigidesa, per la immobilitat del
seu establishment i perqué no fer-ho deixa-
ria coixa la sostenibilitat del sistema sanitari".

Diario Médico, el 30 de marg, va informar
sobre el contingut de la carta que acompa-
nyava les propostes del COMB per obrir I'lCS
a la participacioé dels metges, destacant que
Jaume Padros, president del COMB, diu a la
carta que “tan sols la participacié efectiva

dels metges en la presa de decisions dels
centres de salut permetra millorar l'eficien-
cia assistencial i augmentar el grau de satis-
faccié professional”.

L'agéncia de noticies Europa Press també
va recollir la informacié sobre la reclamacio
que va fer Jaume Padrés per augmentar la
participacio dels facultatius en la presa de
decisions de I'lICS. En la informacié s'indica
que Padroés considera que “encara queda
cami per recérrer en l'optimitzacié i millora
del funcionament de les organitzacions sa-
nitaries i ha demanat per als facultatius es-
tabilitat laboral, retribucions justes i una ex-
pectativa que recompensi el seu esforg
individual com a equip assistencial”.

El Periédico, el 7 d'abril, va recollir que la
direccié de I'ICS va respondre a la reclama-

a 29 d’abril

28 LAVANGUARDIA
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DOCUMENT ADREG
AT AL
PELS REPRESENTANTS

Els metges defensen el Clinic
dels atacs dels politics

Barnaclinic ajuda a millorar la sanitat piblica, diuen els facultatius

RODA DE PReMmSA

PARLAMENT p
DELS METGES pDE L'HOSPITAL cLiNiC

Barcelona, 28 d'abril de 2015

Angles Escorsell, Jaume Padrés, Rafael Molina | Antoni Trilla, ahir a la seu del Col-legi de Metges

CLiNIC

Hospital Univergaan

E CATALUNYA | AL come

La Vanguardia. Roda de premsa de presentacié del document dels representants dels
® metges del Clinic al Parlament de Catalunya i al COMB.



Posicié davant la crisi

cié del COMB i va prometre que promouria
la participacié del metges en un document
que fara public aviat.

La precarietat laboral dels metges joves
11 de marg

El programa informatiu “Vespre a La 2" de
TVE Catalunya, presentat per Xavi Diaz, va
tractar, el passat 11 de marg, com repercu-
teix en els metges joves la situacié de preca-
rietat laboral que afecta els professionals
que s'incorporen a la feina. El programa va
entrevistar Adriana Bataller, vocal de la Jun-
ta de Govern del COMB; Marc Ramentol,
metge internista de I'Hospital de Sant Rafa-
el, i Anna Romaguera, psiquiatra clinica.

Adriana Bataller va declarar que, des del
Col-legi de Metges de Barcelona (COMB),
s’ha observat que s’ha produit un procés de
disminucié dels contractes laborals indefi-
nits, alhora que augmentaven els contrac-
tes temporals, que també n’ha minvat molt
la duracié i que, a més a més, han baixat les
retribucions economiques.

Anna Romaguera i Marc Ramentol tam-
bé van incidir en aquest aspecte, Ramentol
va assenyalar que “el COMB, en un dels seus
ultims informes, ja diu que en els propers 10
anys el 24 % dels metges que estan actual-
ment en actiu a Barcelona es jubilaran, uns
7.500 metges; si el sistema sanitari public es
descapitalitza d'aquestes noves fornades de
metges joves o no és capag de fidelitzar-los
és probable que ens trobem amb un buit
generacional”.

Lefecte de la crisi en la sanitat
5 de marg
El programa de debat "“CAT” de TV3 conduit
per Ariadna Oltra amb el titol “Crisi i sanitat: a
quin preu?”va abordar tota una série de qlies-
tions sobre l'efecte de les retallades en els dar-
rers quatre anys sobre la sanitat catalana.
Jaume Padros, president del COMB, en
el decurs del debat, va indicar que “hi ha dis-
funcions i es pot millorar, i I'inic que dema-
nem els professionals és que ens deixin lide-
rar els canvis, ja que som la gent que genera
la confianca dels ciutadans”.

a 11 de marg

Adriana Bataller

® metges joves.

membre de la junta del COMB

Declaracions d’Adriana Bataller a“Vespre ala 2"
de TVE Catalunya sobre la precarietat laboral dels

Zvespreala2

o

]
E._J—n. :

Més informacio:
www.comb.cat

Van participar en el debat Boi Ruiz, con-
seller de Salut; Marina Geli, exconsellera de
Salut; Bonaventura Clotet, especialista en
medicina interna i malalties infeccioses de
I'Hospital Germans Trias i Pujol; Carme Sa-
bater, presidenta de la Coordinadora d'Usu-
aris de la Sanitat, Consum i Alimentacio, i
Rosa Boyé, metge radidloga de I'Hospital de
la Vall d'Hebron.

En el programa “8 al dia amb Josep Cuni”
de 8tv, el 5 de marg, Pol Marsa va entrevistar
Jaume Padrés, amb el qual va examinar la
situacio de la sanitat. En tractar el problema
de les llistes d'espera, el president del COMB
adverti que“hi ha la inércia d’un sistema que
ha permes un divorci entre els gestors i els
professionals” i demana que tant els gover-
nants com I'administracioé “els escoltin més’”.

La Xarxa de comunicacio local a l'espai
Entrevista del programa “Noticies en xarxa’,
el passat 4 de marg, Monica Herndndez va
entrevistar Jaume Padrés amb la col-
laboracié dels periodistes especialitzats en
sanitat, Marta Ciércoles, del Punt Avui i Mario

Martin, de I'Ara. Padrés va parlar de la situa-
cié de tensio que pateix el sistema sanitari
per la manca de recursos, va denunciar
I'efecte que han tingut sobre les retribucions
dels professionals les retallades en els pres-
supostos i va tractar, aixi mateix, el paper de
lideratge i coparticipacié en la gestié que
haurien de tenir els professionals i els canvis
demografics que hi haura en la professid.

Les llistes d'espera

12 de febrer

El diari Ara, el 12 de febrer, i 'Agencia Cata-
lana de Noticies, el 10 de febrer, van recollir
les declaracions de Jaume Sellarés, vice-
president segon del COMB, sobre la reduc-
ci6 de les llistes d'espera fins a nivells del
2010. Sellares va dir que “la reduccié del
nombre de pacients en llista d'espera és
una molt bona noticia’, també va elogiar la
mesura de reordenament dels temps d'es-
pera maxims garantits a determinades in-
tervencions quirdrgiques, com les de can-
cer o les cardiaques. ®
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Propostes de millora i participacio
dels professionals per a I'lCS

Jaume Padros, president del COMB, va enviar, el passat 27 de marg, a Boi Ruiz,
conseller de Salut de la Generalitat, un document elaborat per la Junta de
Govern del COMB, amb tot un seguit de reflexions i propostes de mesures
organitzatives, elements de gestio i de participacio dels professionals en els

centres de l'Institut Cata

viabilitat i la sostenibilitat del sistema sanitari.

n una carta adrecada al conseller

de Salut que acompanya el docu-

ment sobre propostes de millora i

canvi per a I'lCS, Jaume Padros res-

salta que “el camide laretalladaila
disminucio de recursos, no es pot mantenir
en la situacié actual sense comprometre el
nostre sistema sanitari i la qualitat assisten-
cial”. Padrés expressa que “una de les claus
per millorar la situacié actual rau a donar
més expectatives professionals als metges
i metgesses” i per aix0 “els professionals
han de tenir estabilitat laboral, unes retri-
bucions justes i una expectativa que re-
compensi el seu esfor¢ individual, com a
equip assistencial i en la coordinacié en el
territori”.

El document contempla una série d'actua-
cions i propostes progressives de canvis
que permetin la integracié dels centres en
el territorii, alhora, una progressiva millora
de la participacié dels professionals sanita-
ris en els centres i en la coordinacié entre
nivells assistencials per millorar el servei al
pacient. Lobjectiu del document és també
el de promoure el debat intern i canalitzar
les propostes dels professionals sanitaris
de canvis de funcionament de les institu-
cions per a una millor atencié als pacients.

10 REVISTA DELCOMB

En tractar I'ambit concret de I'ICS, Padrés
assenyala que “l'excessiva centralitzacio fa
que el model comu es torni rigid i burocra-
tic”. Considera que “mantenir la gestio
d'aquesta corporacié encotillada en nor-
mes estrictes de l'administracié publica,
genera un llast que frena l'evolucié del
nostre sistema cap a un model del segle xxi
eficient i orientat a obtenir els millors re-
sultats de salut”.

El doctor Jaume Padros detalla que les pro-
postes comporten un canvi tan conceptual
com organitzatiu i han d'ajudar a facilitar la
recuperacié de la professionalitat entesa
com:

1. La potestat de gestionar el treball coordi-
nat de manera autdnoma, amb el dels al-
tres col-legues, amb la finalitat d'assolir
amb eficacia els objectius de la institucio.

2. La capacitat d'ordenar la demanda assis-
tencial i gestionar les llistes d’espera.

3. Lassumpcié de responsabilitats i riscos
en la presa de decisions.

4. El dret a un desenvolupament professio-
nal individual que pugui ser homologa-

a de la Salut (ICS) amb la finalitat d'assegurar la

ble, entre centres, entre diferents ambits
assistencials i entre proveidors indepen-
dentment de la férmula juridica o pro-
pietat dels centres.

Segons el doctor Padrés, per aconseguir la
implicacié dels professionals caldria “con-
sensuar una agenda de canvis i millores
que reconeguin l'esfor¢ dut a terme els
darrers anys i fixin terminis per dur a terme
millores a nivell retributiu, professional i
d'estabilitat laboral, sobretot en el cas dels
metges més joves.

Document sobre propostes de millora

i canvi peral'lCS

Al document, que es pot consultar al web
col-legial, el COMB considera que la viabili-
tat del sistema sanitari passa de manera
prioritaria per una participacié més directa
dels professionals clinics en la presa de de-
cisions i en la gestio. També incideix en la
necessitat d'augmentar el grau de satisfac-
ci6 dels que treballen en el sistema sanitari
public. Laplicacié del conjunt de mesures
proposades contribuira a la millora de
I'atencio als pacients.

El document s’ha fet després de consultar a
un nombre important de metges i metges-



Més informacio:
www.comb.cat

ses de I'ICS representatius dels diferents
ambits assistencials, de gestié i responsabi-
litat. El seu precedent directe va ser el Fo-
rum de la Professié impulsat pel COMB l'any
2012 com a resposta a la penuria pressupos-
taria, promovent un seguit de propostes de
canvis per fer efectiva la participacié dels
metges en les organitzacions.

La Junta de Govern del COMB indica que,
en primer lloc, és imprescindible actualit-
zar els pressupostos de la sanitat publica
per renovar les retribucions dels professio-
nals i fer un canvi transcendent en el paper
del metge en la gestid i participacié en el
comandament dels hospitals i centres
d’atencié primaria de I'ICS.

Entre les mesures organitzatives i de gestié
que es proposen, cal destacar I'aposta per-
que I'lCS evolucioni cap a una estructura de
gestié més flexible, participativa i descen-
tralitzada, i que aquest ens hauria d’actuar
com un auténtic grup d’organitzacions sa-
nitaries descentralitzades amb capacitat
per prendre decisions en el territori. També
planteja que I'lCS hauria de poder partici-
par en la gesti6 de recursos sociosanitaris i
reconéixer la gestié dels centres d'acord
amb resultats de salut i economics.

També es demana que les unitats assisten-
cials (UA) puguin definir els objectius, dis-
posin d’un pressupost propi en funcié dels
objectius i amb el compromis de retre
comptes dels resultats aconseguits.

Finalment, ressalta els principals canvis
que s’han de produir per millorar la partici-
pacié dels professionals i limitacions que
cal vencer de la participacio directa:

1. Reticencia o dificultat dels responsables
gestors per cedir la gestié del pressu-
post a cada unitat assistencial.

2. Falta de predisposicié del metge a assu-
mir riscos.

3. Promoure canvis per aflorar metges amb
esperit de lideratge.

4. Poc estimul per la cultura del treball en
equip i de coordinacié entre diferents
nivells assistencials i centres aliens.

5.Inércia de les institucions a mantenir
I"“statu quo”.

6. Desconfianca historica entre metges i
directius (gestors).

Lideratge i participacio




Lideratge i participacié

L'Hospital de Sant Pau al segle xxi:
professionalisme i lideratge clinic

L'any 2012, la Fundacié de Gestio6 Sanitaria
de I'Hospital de la Santa Creu i Sant Pau
es trobava immersa en una greu crisi
economicofinancera, laboral i judicial, que
semblava posar en perill fins i tot la seva
viabilitat com a institucié de referéncia

a Catalunya en els ambits assistencial,
docent i de recerca. Tot i aixi, mantenia

la fortalesa d’un cos facultatiu amb una
llarga tradicio i plenament compromeés
amb el centre.

En aquest context, la incorporacié d’'un
nou equip directiu, amb molt poc marge
d’actuacioé pero amb voluntat de fer viable
i sostenible la institucio, va afavorir la
confluéencia d'interessos cap a la definicié
d’un model de gestio on els professionals
se sentissin no sols representats sind
implicats.

Van treballar de manera conjunta
representants de la direccié, dels directors
de servei i del Cos Facultatiu, formant tres
comissions amb els objectius concrets de:
- Redactar un nou Reglament del cos

facultatiu, que substituis I'anterior (de

1996), i que un cop consensuat va ser

aprovat en assemblea pels facultatius i

ratificat pel Patronat de la Fundacié.
- Assentar les bases del Pla estratégic

2012-2016, que es van integrar

completament en el Pla estrategic i
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d'empresa 2014-2016 també aprovat

pel Patronat.

- Fer una aposta decidida per la millora
de la gestid clinica i assistencial,
centrant-nos en els processos i
incorporant criteris d’eficiéncia.

Des de llavors, s’han anat implementant
els canvis generats en el Reglament, dels
quals el més destacable és el nomenament
d’un director médic mitjancant el consens
entre la direccié i el Cos Facultatiu, a través
del seu maxim organ de representacid, el
Consell Directiu del Cos Facultatiu.

Al mateix temps, aquest model
d'implicacio professional ha afavorit el
dialeg i el consens entre els diferents
estaments, directius i representatius.
Escoltar i entendre els diferents punts de
vista amb voluntat d’acord i compromis
en el bé comu ha permes afrontar amb
exit alguns reptes importants dels darrers
anys. Entre ells cal destacar que Sant Pau
ha aconseguit tancar I'any 2014 en una
situacié economicament solida i sense
deficit, obrint el cami cap a la recuperacio
d’una plena autonomia de gestid.

Queden, pero, molts desafiaments
i el lideratge clinic, basat en el
professionalisme i les eines de gestio
clinica, ha de ser la base per continuar
treballant en el futur proper.

D'esquerra a dreta: Marc Soler, director general
corporatiu del COMB; Alessandro Sionis, director
medic de I'Hospital de Sant Pau; Alfons Torrego,
president del Consell Directiu del Cos Facultatiu
de I'Hospital de Sant Pau; Gemma Craywinckel,
direccio assistencial de I'Hospital de Sant Pau;
Jaume Padrés, president del COMB; Albert
Salazar, director gerent de I'Hospital de Sant Pau;
Angels Escorsell, vocal de la Junta del COMB; Jordi
Craven-Bartle, vocal de la Junta del COMB, i Elvira
Bisbe, vicepresidenta del COMB.

En aquest context, el professionalisme
meédic és interpretat com una eina
essencial, no sols per exercir els deures
assistencials, docents i investigadors de
Sant Pau, siné també el compromis amb
la gesti6 institucional, a fii a efecte de
conduir plegats Sant Pau cap a l'eficiéncia i
la millora continuada. ®

Gemma Craywinckel,
direccié assistencial de 'Hospital de la Santa
Creu i Sant Pau

Alfons Torrego,
president del Consell Directiu del Cos Facultatiu
de 'Hospital de la Santa Creu i Sant Pau

Alessandro Sionis,
director médic de ’Hospital de la Santa Creu i
Sant Pau



Entrevista
Alfons Torrego,

president del Consell Directiu del Cos Facultatiu de I'Hospital de Sant Pau

“Hi havia l'oportunitat de reflectir la manera d’entendre la

professié medica i defensar que la professioé tingui el maxim
possible de representativitat i de lideratge dels processos”

Ifons Torrego, pneumoleg que

ha exercit a I'Hospital de Sant

Pau des de I'any 2005, és presi-

dent del Consell Directiu del

Cos Facultatiu, organ represen-
tatiu del col-lectiu facultatiu de I'hospital,
des de finals de setembre de 2014. Entrevis-
tat per Elvira Bisbe, vicepresidenta del
COMB, explica com afronten els metges de
I'Hospital de Sant Pau el lideratge i la parti-
cipacio en la gestio.

Es la primera vegada que el president
del Cos Facultatiu no és un cap de servei;
com heu canviat el reglament?

El canvi de reglament es va formalitzar pre-
viament a la meva incorporacié i es va con-
sensuar amb la direccié de I'hospital, que
és la mateixa que hi ha ara i que, basica-
ment, va definir quins sén els objectius que
té el Cos Facultatiu i el Consell Directiu i
quin és el seu funcionament des del punt
de vista de la representativitat i, després,
també va definir una série de normes res-
pecte a la designacié de carrecs executius
de forma harmonica i consensuada.

Hi ha carrecs electes?

El Cos Facultatiu no és un organ executiu,
és exclusivament representatiu i el Consell
Directiu, que és qui el representa, tots som
membres electes. El carrec de president
dura dos anys, amb la possibilitat de pre-
sentar-se un cop a la reeleccié.

Per queé t’has presentat?

Per una barreja de dues coses. Hi havia
l'oportunitat de reflectir la manera d’enten-
dre la professié6 médica i defensar que la
professié tingui el maxim possible de re-
presentativitat i de lideratge dels proces-
sos i que aixd sigui harmonic amb la do-

céncia i la recerca. Per altra banda, un grup
de companys m’han empés.

Quines novetats aporta aquest nou re-
glament?

Una és que jo m’'hagi pogut presentar. Fins
ara el president era un director de servei i
jo no ho séc. Un segon canvi, molt impor-
tant, ha estat la possibilitat de consensuar
la figura del director médic.

El director medic continua tenint vincu-
lacié amb el seu propi servei?

Si, una de les coses que van formar part de
les converses és la d'intentar garantir el seu
retorn a l'activitat professional previa.

El Cos Facultatiu és un organ consultiu o
hi ha decisions del pla director de la go-
vernancga?

Es un organ fonamentalment consultiu i la
principal caracteristica que té és la capaci-
tat representativa i el fet que esta present

Lideratge i participacié

Més informacio:
www.youtube.com/
combarcelona

en les diferents comissions de I'hospital:
estem presents als tribunals d'adjudicacio
de places, a la comissié de docénciai a la
de recerca. El reglament esta escrit de ma-
nera que moltes de les decisions passin per
la necessitat d’'un consens i aixd és molt
important.

Aix0 déna més lideratge als metges i fa
que la seva veu es pugui sentir d’'una
manera més clara?

Doéna diverses coses bones. Lideratge n'és
una, una altra és harmonia i una mica de
pau social. Al final el que esta clar és que
més enlla que hi hagi decisions que t'agra-
din més o menys, tots som al mateix vaixell
i, per tant, hi ha coresponsabilitat del que
fem. Més enlla que hi hagi decisions de la
direccié que puguin ser més positives o no
tan positives, nosaltres hem d'estar impli-
cats perqueé aixo no afecti la qualitat de la
feina que es faiaixo, de vegades, no és facil
pero és l'objectiu final. ®
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A fons

La nova generacio de metges: apassionats
de la professio i propers al pacient

Els primers anys de professié son decisius. La tria de l'especialitat i I'nospital
és la principal preocupacio un cop acabada la carrera i, per aixo, el COMB ha
organitzat, per quart any consecutiu, les Jornades d'Orientacié MIR, a les
quals van assistir prop de tres-cents metges.

Aquestes Jornades sén també una bona oportunitat per connectar amb

la generacié més jove de la professio. A continuacio, sis metges residents,
de diverses procedencies, especialitats i centres de treball, expliquen quina
és la seva percepcio de la medicina i com veuen el futur de la professio.
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A fons

Preguntes:

1. Per que vas escollir medicina?

2. Quins son els valors que ens
defineixen?

3. Com t'has sentit els primers
anys d’exercici?

4. Com veus el futur de la
professio?

Joana Herrero,
R3 de Pediatria
a UHospital Vall d’Hebron

“No hi ha res més
gratificant que poder
ajudar”

1. No vaig decidir estudiar medicina

fins a dltima hora, ja que dubtava entre
biotecnologia i biologia, pero al final vaig
veure que la ciéncia més completa era la
medicina. Ara veig que vaig prendre el cami
correcte. No hi ha res més gratificant que
poder ajudar una persona i més si es tracta
de la seva salut.

2. Un metge hauria de ser una persona
illusionada amb la seva feina, treballadora i
responsable, amb ganes d'ajudar cada dia i
de seguir aprenent. Pel que fa als valors de la
professio, diria que son perseveranca, forca
de voluntat i paciencia. Son definicions ideals,
pero que l'estres del dia a dia pot difuminar.

3. Els primers anys de la residéncia sén
emocionants. SOn temps de canvi i

adaptacié constant. Els primers mesos et

pots sentir una carrega per al teu equip, pero
progressivament vas agafant el ritme i sentint-
te com un més. En concret, a pediatria, els
residents ens donem molt suport.

4. El futur de la professio és incert. No és un
problema només nostre, pero és una llastima
que gent tan preparada com nosaltres hagi
de marxar fora per aconseguir un contracte
amb carai ulls. Ara per ara, la sanitat catalana
aguanta gracies al fet que els metges seguim
treballant al maxim tot i les adversitats,
perque, malgrat tot, val la pena.

Pablo Infiesta,
R3 d’Oftalomologia
a 'Hospital Clinic

“Cal modernitzar els
conceptes que regulen
lexercici de la professio”

1. Un fet que em va marcar va ser la mort
de la meva germana petita després d’'un
transplantament de moll d’'os quan jo tenia
deu anys. A més, al sal6 de casa hi havia
gruixuts llibres de medicina de la mare,
amb notes misterioses que, més enlla de
I'explicacié fisiopatologica, suposaven una
barreja inigualable de ciéncia i humanisme.
Aquesta professio és Unica perque no hi ha
res de més valor que allo amb qué estem
treballant: la persona humana.

2. La vocacio per curar o ajudar el que esta
patint. Ho assumim en el jurament hipocratic,
pero malauradament és facil perdre
I'entusiasme pel compromis inicial. Provinc
de I'escola de I'Hospital Clinic on el tripode
“assistencia + investigacié + docencia”
recolza el metge complet. El més habitual
és veure’s immers en la sobresaturacié
assistencial. Per mi, estar implicat en una
formacié continuada és fonamental per

no caure en |'apatia professional.

3. Primer no vaig poder escollir 'especialitat
que volia i vaig tirar endavant escollint
cirurgia general, pero vaig patir una crisi
prematura de la professié. No em va agradar
I'estil amb qué s’exercia i el tipus de vida que
implicava, i també hi va influir el moment
de precarietat laboral. Vaig donar-me una
segona oportunitat amb I'examen: una
decisié molt dificil i arriscada. Pero vaig
superar-me i vaig aconseguir una placa
d'oftalmologia a Barcelona. Ara estic gaudint
molt de la residencia.

4. Cal modernitzar els conceptes que regulen
I'exercici de la professié. No sols de manera
practica: organitzacié de I'assisténcia, horaris
laborals, resultats exigibles, comunicacié
interna; sin6 també ética: qué vol dir ser
metge i que li demana la societat, per que
sén importants els valors, o per qué apostar
per la formacié no vol dir crear competencia
sind enriquiment.

Elionor Palau,
R4 de Medicina Familiar
i Comunitaria al CAP Manresa

“Ens defineix un sentit de
responsabilitat envers la
societat”

1. Vaig escollir medicina perqueé és una
carrera molt util, tant a nivell personal com
per a la societat.

2. Ens defineix un caracter altruista, de sentit
de responsabilitat envers la societat i de
respecte a la vida. Al meu parer, destaquen
I’'honestedat, el compromis, el respecte i
I'empatia, perd també la responsabilitat i la
integritat, que passen per una bona formacié
academica.

3. Els primers anys han sigut molt intensos
d'aprenentatge medic i personal, sobretot
amb la gesti6 de les emocions, el treball en
equip i la formacio, perd molt enriquidors.
Estic molt contenta amb l'elecci, ja que
no només inclou la integritat del pacient
individualment siné també a nivell
comunitari, fet que, a més, pot millorar
I'eficiéncia del sistema sanitari.

4. En la meva especialitat veig un bon futur ja
que té moltes sortides, som polifacétics, un
aspecte molt demanat. Personalment, si bé
és cert que es necessiten molts metges, les
condicions contractuals i laborals no sempre
son dignes i em fan plantejar-me l'opci6 de
marxar a l'estranger.

Més informacio:
www.youtube.com/combarcelona
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Pedro Alvarado,
R2 de Psiquiatria
a ’Hospital Benito Menni

“Apliquem el coneixement
cientific a millorar la vida
dels altres”

1. Vaig escollir medicina purament per
vocacio: m'interessava saber com funciona
el cos huma...i, fins avui, aqui estem!

2. Ens defineix com a metges l'aplicacié del
coneixement cientific a millorar la qualitat
de vida de tercers. En aquest sentit, els
valors que compartim son la responsabilitat,
I'altruisme i I'entrega.

3. Els primers anys sén de molts sentiments
enfrontats. Per una banda, la inseguretat,
el no saber amb certesa el que s'espera
d'un mateix, i la propia autoexigencia. Pero,
al mateix temps, la satisfaccié d'ajudar

els pacients dia a dia; aixo augmenta la
il-lusié i dona forces per seguir endavant.
Personalment estic molt content amb
I'eleccié d'especialitat: com tot a la vida,

té coses bones i coses dolentes, pero el
resultat general és que estic satisfet.

4. Pel que fa a les sortides laborals, crec que
la psiquiatria té moltes vies de sortida, tant
a lainstitucié publica com a la privada, pero
depenen de circumstancies economiques
externes que no sén responsabilitat de
I'especialitat en si.
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Maria Saladich,

R4 de Cirurgia General
i de 'Aparell Digestiu

a 'Hospital de Vic

“La nostra generacio
som més propers i menys
paternalistes”

1. La medicina m'atreia des de sempre, pensava
que em sentiria Util exercint i aixi ha estat.
Quan tries la carrera, en tens una visié molt
idealitzada respecte a la realitat, pero aixo no
canvia que sigui la millor eleccié que podria
haver fet.

2. La nostra generacié de metges som més
propers i menys paternalistes. Propers perque
fem equip, no menyspreem la feina d'altres
treballadors de la salut. Menys paternalistes
perque les decisions es prenen conjuntament
amb el pacient. Quant als valors, crec que,
concretament, el valor de la cirurgia és la
temperanca.

3. Lacirurgia és la meva passio. Ara, els primers
anys de tota especialitat sén durs i bonics,
alhora: passes d’'una carrera molt tedrica a
visitar pacients, operar. La medicina és com

el mal amor: et déna els millors i els pitjors
moments; per sort la balanca s'acaba decantant
cap al positiu.

4. Laboralment, els companys que acaben
tenen contractes de guardies una mica
precaris. SOc positiva i penso que les condicions
milloraran, perd hi ha molts adjunts joves
esperant places fixes.

A més, el futur de la professio és
eminentment femeni, totique a les
especialitats quirdrgiques tot just comencem
aincorporar-nos. Com diu una frase anglesa:

“el cirurgia ha de tenir cor de lled, ull d'aguila i
mans de dona”. Esperem que la incorporacié de
la dona no segueixi sent una anécdota.

Andreas Leidinger,
R3 de Neurocirurgia
a PHospital de Sant Pau

“Cal fer un pas enrere per
recuperar el contacte amb
el pacient”

1. Vaig escollir medicina com a resultat d'un
procés racional: és una bona mescla entre una
carrera de ciencies i el component social del
tracte amb el pacient. Quan vaig comencar

a tractar amb pacients, aleshores se'm va
despertar la vocacié.

2. lgual que hi ha molts pacients, hi ha molts
metges. No obstant aixo, si que crec que,

en algun moment, se t'ha de despertar el
component vocacional. Es una professié on

el marge entre els beneficis que ofereix i els
sacrificis que comporta és cada cop més estret
i tenir aquesta vocacio resulta fonamental.

3. Laresidencia és un periode dur
professionalment i personalment, una época
de construccid vital, pero en la qual aprens
molt i dia a dia. En concret, la neurocirurgia
és una especialitat d'emocions molt intenses,
treu els extrems emocionals de les persones.
Aix0 no és dolent: t'hi acostumes i després ja
No saps viure sense aquesta intensitat.

4. Cal fer un pas enrere per recuperar el
contacte amb el pacient: cada cop ens
basem més en proves i menys en l'analisi de
la persona. Pero abans, els metges eren més
paternalistes, i ara, amb uns pacients cada cop
més informats, el tracte és entre iguals.

D’altra banda, també penso que cal tenir
en compte en aquest sentit una limitacié de
temps i recursos disponibles. Em sap greu
pensar que aixo pot estar minvant la nostra
qualitat com a professionals. ®




Dossier

Recepta medica privada

El COMB proporciona el model gratuit de recepta
medica privada que és necessari omplir d'acord amb
el que preveu el Reial Decret 1718/2010.

RECEPTA
MEDICA

PRESCRIPCIO (Consigras
Imaciubos. via o admunel
s

unitats ¢

Num. emasosungats

Num. ordre

Duacia ded rackament

Pacient (Nom | cognam. any e naemant | nUme Talentheacs

Substitueno por

Juntificar cauma Firma del larmacéutic

EXEMPLAR PER AL FARMACEUTIC

‘acord amb la normativa esta-
tal, les entitats, consultes mé-
diques, establiments o serveis
sanitaris publics o privats sén
responsables de l'edicio, ges-
ti6, control i inspeccid de la impressio, dis-
tribucié i entrega de les seves receptes
meédiques privades en suport paper.

En data 21 de gener de 2013, per facilitar el
compliment de la norma, el COMB va con-
feccionar i posar a la disposicié dels col-
legiats, un model de recepta medica priva-
da en paper, consensuat entre els quatre
col-legis de metges de Catalunya. Aquest
model, totalment gratuit i accessible als
col-legiats a través del web del COMB, per-
met que cada professional el pugui confi-
gurar i personalitzar amb les seves dades, i
replica de forma automatica els camps de
la copia per a la farmacia i de la copia per
al pacient de forma automatica.

Amb aquest model, si cal, teniu l'opcié de
fer-vos imprimir talonaris. Per si us fos d'utili-
tat, al nostre web trobareu diverses opcions

Dats prevista dispensacia

Adverténcia per al larmacéutic

Data de la prescripckd

Farmacin (NF/CIF dades Cidentfcacs dma Se dapensscsd

d'impremtes amb les quals podeu contactar
directament, amb les que el COMB ha nego-
ciat preus especials i més avantatjosos.

Des de la Unitat d’Atencié al Collegiat
s'atenen trucades i visites de col-legiats de
Barcelona (i també d'altres col-legis) inte-
ressats per la Recepta Privada, i que volen
disposar de tota la informacio sobre aquest
tema, especialment pel que fa normativa, a
la data a partir de la qual és obligatori uti-
litzar-la, i a com accedir-hi i configurar-la.

La pagina del web sobre recepta privada
ha estat consultada en 63.426 ocasions (re-
gistre Unics). ®

contactar amb la Unitat
d’Atenci6 al Col-legiat de
dl.adj.de8-18,idv.de 8-15
trucant al 93 567 88 88.

Com descarregar el model tipus de
la recepta médica

Entreu al web del COMB

Dins "Exercici Professional’, sel-leccioneu
el subapartat “Recepta médica privada”

Introduiu el vostre usuarii clau

Usuari:

Contrassenya:

Obriu l'idioma escollit, deseu a l'ordinador

Personalitzeu sobre la copia que acabeu de
generar.

REVISTA DELCOMB 17



Ebola, les
consequéncies d'un
virus que ha traspassat
fronteres

La religiosa Paciencia Melgar,
supervivent de I'Ebola a Libéria,

ha explicat a la Sala d’Actes del COMB
la seva experiéncia personal amb la
malaltia i quins sén els efectes d'aquest
tipus d’epidémies en els paisos
subdesenvolupats.

La doctora Diana Pou, col-laboradora
de Metges Sense Fronteres i que ha
combatut I'Ebola a Uganda i el Congo,
ha parlat de les dures condicions de
treball sobre el terreny i de la necessitat
de sensibilitzar i informar la poblacié.

Al'Gltim, per abordar la situacié

del virus en aquests moments,

amb la preséncia d'especialistes en
epidemiologia i salut publica s’han
debatut els tractaments experimentals
en els quals s'esta treballant per véncer
la malaltia.

Més informacio:
www.youtube.com/combarcelona
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14é Forum d’Inversio
Healthcare

Nova edici6 d'aquest punt de
trobada entre emprenedors i
inversors interessats en el sector
sanitari. Des de fa més de cinc anys,
aquestes jornades han servit de
trampoli a més de 100 projectes en
procés de desenvolupament. Amb la
col-laboracié d’ESADE Ban, Barcelona
Activa i Biocat, s’han presentat noves
propostes en biotecnologia,
dispositius medics i serveis
d’assisténcia sanitaria.

Jornada d’Orientacio
Professional per als
que acaben el MIR

La Seccié de Metges MIR i Metges
Joves ha organitzat una xerrada per
explicar les diverses possibilitats
laborals als metges que acaben el
MIR aquesta primavera. De manera
genérica s’han explicat les
caracteristiques del treball per
compte alie en centres publics i en
centres privats, les particularitats
del treball com a autonomi els
principals tramits necessaris per
obrir una consulta.

Nova edicio del curs
per a la preparacio de
la jubilacié

Després de l'exit del curs perala
preparacié de la jubilacié a I'Hospital
de Bellvitge, s’ha celebrat una nova
edicioé a I'Hospital Vall d’'Hebron.
Lobjectiu d’aquests cursos és
conscienciar del canvi vital que
suposa la jubilacié i proporcionar
recursos per afrontar aquest nou
periode. El programa aborda la
jubilacio sota la perspectiva dels
metges, la planificacié economica
del futur, I'abordatge d’aspectes
legals com la transmissi6 del
patrimoni i consells per envellir bé.

Col-laboracio amb el
programa Feina amb
Cor de Caritas

En el marc de I'acord del COMB i Grup
MED amb Caritas, I'entitat ha presentat
el programa Feina amb Cor per ampliar
les possibilitats de col-laboracid. Feina
amb Cor és un programa, personalitzat i
gratuit, creat per Caritas, que assessora i
acompanya persones que estan a l'atur.
Ofereix orientacio laboral, tallers sobre
técniques de recerca de feina, suport en
processos de seleccid i, si s'aconsegueix
l'objectiu, 'acompanyament es manté
durant els primers mesos de feina.



Activitat col-legial

Coneixes el COMBii el Reptes i oportunitats de les
que pot fer per tu? aplicacions de salut al mobil
Durant els ultims mesos, la Junta del Les aplicacions mobils relacionades Aixi mateix, s'ha reflexionat sobre com
COMB ha realitzat diverses sessions a amb la salut i el benestar sén les més s'esta implementant l'identitat digital
centres d’atencié primaria i hospitals per descarregades. Quins reptes i entre els professionals sanitaris i sobre
tal d’apropar el Col-legi als col-legiats. oportunitats planteja aquesta el seu desplegament per als mobils. Es
L'objectiu d’aquestes visites és explicar tendéncia? El tractament de les dades constata que aquests dispositius sén
els principals serveis col-legials, tractar sanitaries sembla ser el que més els que compten amb mesures de
de resoldre els dubtes que sorgeixen preocupa als usuaris. seguretat menys estrictes, que es
entre els col-legiats, i recollir propostes podrien enfortir amb la implementacié
de millora. En aquestes trobades s’han En el marc del Mobile World Congress, de la certificacio a través del teléfon.
tractat temes de responsabilitat s'ha celebrat al COMB una jornada sobre
professional médica i seguretat clinica, tecnologies mobils en 'ambit de la salut,
temes juridics relacionats amb la en col-laboracié amb I'Autoritat Catalana
documentacié clinica i s’han fet sessions de Protecci6 de Dades i Mobile World
d’orientacié professional per als Capital Barcelona. A la jornada s’ha
residents, entre d’altres. presentat marketplace, una botiga

o . . . d’apIicac.ions deTicSalut, en I.a qual . Més informacio:
En I'ambit hospitalari, s’han fet sessions només hi haura apps de qualitat medica www.youtube.com/
a I'Hospital Sant Joan de Déu de certificada. combarcelona

Manresa, I'Hospital de Terrassa,
I'Hospital Sant Antoni Abad de Vilanova,
I'Hospital Sant Camil de Sant Pere de

Ribes, I'Hospital Universitari Mitua de CareCloud, plataforma d’ajuda

Terrassa, I'Hospital Universitari Parc Tauli als cuidadors dels malalts

de Sabadell, 'Hospital de Badalona

i el Servei d’Anestesia de I'Hospital El COMB i Meditecnologia han Al projecte també han participat ICA
Universitari Sagrat Cor. Pel que fa impulsat la plataforma CareCloud per Informatica y Comunicaciones Avanzadas,
als centres d’atencié primaria, s’ha donar suport a les persones que han I'Institut Guttmann i la Universitat
visitat el CAP Marti Julia de Cornella, de cuidar malalts amb discapacitats Politecnica de Madrid. @

el CAP Pubilla Cases a I'Hospitalet, neurologiques o dependents.

el CAP Centelles, el CAP Bon Pastor,

el CAP Vallés Oriental a Granollers L'eina es pot utilitzar des de qualsevol

i el CAP Castellar del Valles. Aquestes dispositiu connectat a Internet i ajuda

sessions han tingut bona acceptacié, i els cuidadors a fer les seves tasques

han generat un espai de conversa molt correctament i en el moment precis,

profitos entre els professionals. com ara les cures.

Més informacio:
www.comb.cat
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Cronica

Secret professional, drets i
deures de metges i periodistes

| dia 11 de febrer es va celebrar

aquesta jornada conjunta dels dos

col-legis professionals, Collegi

Oficial de Metges de Barcelona

(COMB) i Col-legi Oficial de Perio-
distes de Catalunya (COPC), a la sala d'actes
del COMB. Va inaugurar la jornada Jaume
Padrés, president del COMB, qui va desta-
car la gran importancia del secret i la confi-
dencialitat per aambdds col-lectius profes-
sionals i la freqliéncia amb que llurs
activitats es troben en casos concrets, per
una banda, pel fet d’estarimmersos en ple-
na era de la informacio, i, per l'altra, a la
progressiva mediatitzacié dels esdeveni-
ments relacionats amb la salut. Padrés va
anunciar la intencié de repetir aquestes
jornades amb periodicitat, a fi d'anar trac-
tant tots i cada un dels temes que afecten
ambdues professions.

La jornada va constar de dues parts. La pri-
mera, dedicada al Secret professional
dels periodistes i dels metges. Limits le-
gals. Similituds i diferéncies, va ser mo-
derada per Josep Terés, president de la
Comissié de Deontologia del COMB, i van
participar-hi Joan Sala, metge i membre de
la Comissié de Deontologia del COMB, Llu-
is de Carreras, advocat i exsecretari gene-
ral de la Fundacié Consell de la Informacié
de Catalunya (FCIC) i Ignasi Pidevall, advo-
cat i cap de I'Assessoria Juridica del COMB.
Tant el moderador com Joan Sala, en les
seves intervencions van posar I'émfasi en
el compromis del metge amb la confiden-
cialitat i el secret, com a part essencial del
denominat “contracte social” de la profes-
si6 amb la societat, imprescindible per
mantenir la confianca del malalt amb el
seu metge i de la comunitat amb els seus
professionals. Luis de Carreras va destacar
les diferencies amb el secret professional
dels periodistes, que no consisteix tant en
el deure de no desvetllar una informacio,
sind de no desvetllar-ne les fonts, tot i que
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el seu Codi de Deontologia també posa li-
mits al tractament de noticies sensibles
especialment relatives a persones vulnera-
bles o en situacié de vulnerabilitat. Final-
ment, Ignasi Pidevall va esmercar el seu
temps analitzant amb profunditat i gran
claredat la normativa legal que, juntament
amb la deontologica, regeix el deure a la
confidencialitat.

La segona part de la jornada es va dedicar
a Dades de salut i secret professional. El
consentiment de l'interessat i va ser mo-
derada per Roger Jiménez, president de la
FCIC. Van participar-hi Joan Monés, metge
expresident de la Comissié de Deontolo-
gia del COMB, Ramon Besa, periodista re-
dactor en cap del diari El Pais, i Ana
Macpherson, periodista de La Vanguardia
especialitzada en temes de salut. Joan
Monés va fer émfasi en el factor sensible
de les dades de salut i la importancia que
metges i institucions les custodiin, espe-
cialment pel que fa a la historia informatit-
zada, fent referéncia a exemples i situa-
cionsviscudes en el decurs de la seva llarga
experiéncia i especial dedicacié a aquest
tema. Ramon Besa, Ana Macpherson i el
mateix Roger Jiménez van presentar sen-
gles casos paradigmatics, exemples de
tractament mediatic desafortunat de la
malaltia de persones conegudes.

Neus Bonet, degana del Col-legi de Perio-
distes de Catalunya va clausurar la jornada,
destacant la utilitat d’aquestes trobades
per a ambdues professions i apostant
igualment per la seva continuitat. ®

Josep Terés,
president de la Comissio de
Deontologia del COMB

Més informacio:
www.youtube.com/
combarcelona




Jaume Padrés (1); Ignasi Pidevall, Josep Terés,
Lluis de Carreras i Joan Sala (2); Ramon Besa (3),
Joan Monés, Roger Jiménez i Ana Macpherson (4),
i Neus Bonet (5).
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Cronica

Ofessiona)
0a tercers

_El Secret py
! 1a protece;

Francesc Borrell, Jordi Blanch, Javier Herndndez, Antoni Bassas i Josep Terés.

Debat sobre el secret professional

i la proteccio a tercers

La tragedia aéria de Germanwings i, més
concretament, els motius que van portar el
copilot Andreas Lubitz a estavellar un avié
de manera deliberada es van tractar en el
transcurs d'una sessio sobre els limits del
secret professional i la proteccié a tercers.
La manera com es van abordar els trastorns
psiquics del copilot ha generat tota mena
de debats, com fins a on arriba el secret
professional del collectiu médic, el secret
professional dels metges en situacions
com l'accident de Germanwings, o sila ma-
laltia de Lubitz s’havia de fer publica.

L'acte organitzat conjuntament pel Col-
legi de Metges de Barcelona (COMB) i el
diari Ara va ser presentat per Jaume Pa-
drés, president del COMB, i conduit per
Antoni Bassas, periodista i cap audiovisual
del diari Ara, va comptar amb la participa-
ci6 de diversos experts, com Jordi Blanch,
president de la Societat Catalana de Psi-
quiatria i Salut Mental; Francesc Borrell,
metge de familia; Javier Herndndez, ma-
gistrat i president de 'Audiéncia Provincial
deTarragona, i Josep Terés, president de la
Comissié de Deontologia del COMB.
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Els experts van concloure que és molt difi-
cil extreure una recomanacié final que pu-
gui servir per al futur, ja que “el risc zero no
existeix”. El repte és, segons els ponents,
no estigmatitzar, no trencar la confianca
que permet a la medicina tractar proble-
mes reals de salut i, alhora, protegir tercers
de possibles prejudicis. Tant Jaume Padros
com Jordi Blanch van destacar que instru-
ments de control com el Programa d’Aten-
cié al Metge Malalt del COMB ajudarien
molt en institucions amb impacte sobre
tercers i donarien moltes garanties.

El debat es va poder seguir en directe a
través de 'Ara.cat. ®

Més informacio:
www.youtube.com/
combarcelona

Més informacio:
www.comb.cat

Principis de confidencialitat
en la practica clinica

COLEG| g
ORI DE HETGES
b DF BARCEIONA

Comissié de Deontologia del COMB

Principis de
confidencialitat en
la practica clinica

La Comissio de Deontologia del COMB ha
publicat la monografia Principis de confi-
dencialitat en la practica clinica.

El document és una reflexio ética sobre el
valor del dret a la informacid, el dret a la
proteccié de la salut i el dret a la intimitat
en la societat de la informacié i les noves
tecnologies. Tal com s'apunta en el docu-
ment, el nou context digital ha afavorit
I'aparicié de noves eines per facilitar la la-
bor assistencial de metges i metgesses. No
obstant aixo, també ha provocat que es
multipliquin els riscos de fer un Us negli-
gent de les dades dels pacients i de la seva
intimitat.

A partir d'aquesta reflexié, es deriven una
serie de recomanacions basiques dirigides
als professionals sanitaris per orientar-los a
I'hora de protegir la confidencialitat dels pa-
cients i preservar el secret professional. ®




Entrevista

“Ser metge és un bon ofici,
dificil, pero un bon ofici”

Doctor Joan Rodés

Medalla d'Or de la Generalitat de Catalunya

| doctor Joan Rodés (Barcelona,

1938) ha dedicat els més de qua-

ranta anys de professié a la lluita

contra les malalties hepatiques. A

més de |'extensa recerca que ha fet
en aquest camp, també ha destacat en la
gestio sanitaria, dirigint 'Hospital Clinic du-
rant sis anys. Aquesta profunda coneixenca
de la medicina en tots els seus sentits (assis-
téncia, recerca i gestio) li ha valgut la Meda-
lla d’Or de la Generalitat de Catalunya.

Doctor Rodés, acaba de rebre la
Medalla d’Or de la Generalitat de
Catalunya per la seva trajectoria de més
de quaranta anys en la medicina. Com
se sent?

Em sento honrat perque es un reconeixe-
ment important per a qualsevol catala. La
medalla és el maxim reconeixement que
pot donar la Generalitat de Catalunya a un
dels seus ciutadans.

Per qué va voler ser metge?

Quan vaig estudiar batxillerat tenia un
dubte: no sabia si fer ciencies exactes, ma-
tematiques o medicina. Vaig escollir medi-
cina perqué el meu avi per part de la meva
mare era metge de poble. Ell va morir quan
la meva mare tenia un any, perd em va in-
fluir en la meva imaginacié juvenil. Els
meus pares volien que fes ciéncies exactes
i la meva avia, que es deia Prudencia, em
deia”nen, tu metge, que aixo dels nimeros
no et donara suficients diners per viure”.

Al llarg de la seva carrera ha fet
assisteéncia, investigacio i gestio.

En quin camp se sent més satisfet

del que ha aconseguit?

Aquests tres esglaons van junts. Sino fas una

bona assisténcia, no faras recerca clinica i,
per poder fer una bona gestié de la recerca,
has d'haver fet recerca. Si no, no ho faras bé.

Quina és la clau per implicar els metges
en la gesti6 clinica?

Va ser un moment de la meva vida en qué
em vaig conscienciar que |'assisténcia meé-
dica és cara i que cada vegada seria més
cara pel mateix progrés cientific. Aixdo em
va estimular a pensar que el metge, que és
en definitiva qui indueix la despesa, ha de
ser suficientment responsable per ser efi-
cienti per gastar bé, amb seny.

Ha impulsat iniciatives de practica
privada dins d’una institucio publica.
Queé en pensa d'aquesta col-laboraci6?
La meva influéncia prové d’Anglaterra, on
tenien el sistema public per excel-lencia
fins que en un moment determinat van dir:
“escoltin, vostés que tenen hospitals pu-
blics poden gaudir d'un benefici econdmic
per a I'hospital, si fan activitat privada” |
aixo és el que ha succeit i el que succeira a
tot Europa Occidental. S’han d'utilitzar els
instruments que té aquesta medicina pu-
blica per donar servei privat i que beneficii,
no tan sols el mateix I'hospital, sin6 que si-
gui una participacié dels metges.

Quin diria que és el millor pais per
posar-se malalt?

Un de I'Europa Occidental. No hi ha dubte
que té el millor sistema sanitari. Si tingués
molts diners, perd molts diners, podria
pensar en una alternativa: els Estats Units.

Quin consell donaria als estudiants
que volen fer medicina i als metges
residents que comencen l'especialitat?

Pels que comencen medicina, la situacié
ideal seria que tinguessin la possibilitat de
tenir coneixements basics i clinics. Per als
que entren com a residents, primer s’han
de formar com a metges, és a dir, tenir co-
neixements clinics per actuar bé, i després
aprendre un aspecte que no sensenya:
I'empatia amb els familiars i amb els ma-
lalts. Aixo facilita molt I'assistencia medica i
fa que el metge tingui consciéncia social.

Com veu el present i, especialment,

el futur de la sanitat catalana i
espanyola?

Jo crec que hem de tenir una mica de “pau
politica’, no sols entre Catalunya i Espanya,
sin6 també dintre dels mateixos partits de
Catalunya. Encara hi ha molta discussi6
que a mi em sembla bizantina.

Se sent orgullés de ser metge?

Si. Es un bon ofici, dificil, perd és un bon
ofici. ®
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LAssemblea de Compromissaris

__LaJuntainforma

aprova els comptes de I'any 2014

| dimarts 25 de marg es va celebrar

una nova sessi6 de I'Assemblea de

Compromissaris, el maxim organ

de govern del COMB. En aquesta

ocasié, l'ordre del dia estava cen-
trat en la presentacié de les activitats rea-
litzades al llarg de I'any 2014 i en I'aprova-
ci6 de la liquidacié pressupostaria d'aquell
exercici, que fou aprovada pel 72% dels
assistents.

Les actuacions destacades de la Junta
els ultims mesos

En primer lloc, Jaume Padrés, president del
COMB, va repassar les principals accions de
la Junta de Govern des de I'anterior convo-
catoria.

En aquest temps, cal destacar els esforcos
per empoderar els metges en la gestié de
llistes d'espera, el conveni firmat per garan-
tir la situacié legal i laboral dels cooperants
arran de l'epidemia d’Ebola o I'exit de la jor-
nada per orientar els metges MIR en l'elec-
ci6 d'especialitat.

A més, el mateix dia de I'Assemblea, i res-
ponent a la proposta d'un compromissari,
es va donar a coneixer un nou Document
de Posicié sobre I'accés a la historia clinica
dels pacients per part dels metges avalua-
dors de I'lCAM. La preocupacié dels quatre
col-legis catalans en aquest ambit ha estat
donar seguretat juridica a tots els metges
que intervenen en aquest procés.
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Memoria de Secretaria: balang de les
principals accions de 2014
Seguidament, Gustavo Tolchinsky, secreta-
ri de la Junta de Govern, va presentar la
Memoria de Secretaria de 2014, un com-
pendi de les principals activitats dutes a
terme pel COMB durant I'Gltim exercici.

Algunes de les activitats amb més impuls
han estat el Programa de Proteccié Social,
dedicat majoritariament a I'atencio social i
a la dependencia; el Programa d’Atencio al
Metge Malalt, que segueix prioritzant la in-
corporacié voluntaria dels metges que hi
son atesos, i la iniciativa Metge Emprene-
dor, mitjancant la qual arriben projectes
cada cop més madurs per l'alt esperit em-
prenedor i innovador dels col-legiats, molt
especialment dels joves.

Presentacio i aprovacio del balang

i la liquidacio pressupostaria

A continuacié, Lluis Esteve, tresorer del
COMB, va presentar el balanc i la liquidacio
pressupostaria de 2014. Aquests estats
comptables han estat auditats de manera
externa sense excepcions, i en aquesta As-
semblea foren aprovats pel vot favorable
del 72% dels assistents.

De manera molt resumida, dels comptes
d’aquest any destaca un augment dels in-
gressos, per I'increment d’inscripcions al
CEC, la concessié de subvencions per in-
vestigar en seguretat clinica i un esforg

sostingut en l'aportacié del Grup MED. En
correspondéncia, també s’han pogut aug-
mentar les despeses fent un esfor¢ més
gran en projectes tecnologics, en noves
contractacions i en el programa de pro-
teccié d'agressions.

MetgesXTu: un projecte de
comunicacio per apropar-nos ala
ciutadania

Per acabar, Antoni Trilla, vocal del COMB i
maxim responsable dels projectes de co-
municacio, va presentar MetgesXTu, una
nova iniciativa per apropar el COMB a la
ciutadania, responent a la funcié social de
la institucio i als seus deures amb els pa-
cients.

El canal per fer-ho sera un nou web, amb
molta riquesa grafica, que inclogui contin-
guts estatics sobre el funcionament del sis-
tema sanitari i dinamics sobre I'actualitat
ensalut. ®
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Situacio laboral En el context econdmic actual, els metges joves
; i especialistes troben un escenari complicat

dels JOV@S eSpe(;la\l |St¢5 en acabar la residencia: contractes precaris,

en aca bar |a reSIdeﬂCIa compaginacié de diverses feines i a vegades

necessitat de marxar a I'estranger. Aixi ho revela
I'estudi “Situacic professional dels joves metges
especialistes en acabar la residéncia” elaborat pel
COMB. Malgrat que la situacié és pitjor que abans
de la crisi, cal destacar que ha anat millorant
significativament en els darrers anys.

Que faras ara que has acabat
la residéncia?
Situacié laboral al finalitzar el MIR al 2014

Amb quines caracteristiques
laborals treballaras?

Detall del tipus de contractacio dels MIR que treballen

0,6% - 1,0% o

Preparar Tornar a fer 47,9%

oposicions el MIR Laboral temporal
5,2% 16,1%

Laboral indefinit
13,1%
Substitucions
13,1%
Guardies
3,8%

Interi

4,7%

Becari

1,3%
Autonom

ormar-me fora
la via MIR
master, postgrau,

curs etc)

On treballaras?

Detall del centre de treball
dels MIR que treballen

En quin sector
treballaras?

Detall del sector
dels MIR que treballen

Consulta les dades de
2006,2011,2012i2013
www.comb.cat

Informacié de I'enquesta anual del COMB als residents que han acabat la formacio especialitzada.
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El tractament per als
malalts amb hepatitis C

El COMB demana que es desenvolupi, al més aviat
possible, una estrategia estatal per al tractament de
I'hepatitis C, que tingui en compte els principis
d'equitat que caracteritzen el Sistema Nacional de Salut.

| Collegi de Metges de Barcelona

(COMB) va fer public, a través del

web col-legial, el posicionament de

la Junta de Govern sobre el tracta-

ment per als malalts amb hepatitis C.
En el document s'assenyalen entre altres els
seglients punts:

“La incorporacié de nous farmacs per al trac-
tament de la infeccié pel virus de I'hepatitis
C suposa un notable avenc terapéutic atesa
la seguretat, eficacia i efectivitat que mos-
tren aquests tractaments”.

“EI COMB demana que, basant-se sempre en
aquests criteris clinics esmentats, es desen-
volupi, al més aviat possible, una estratégia
estatal per al tractament de I'hepatitis C, que
tingui en compte els principis d'equitat que
caracteritzen el nostre Sistema Nacional de
Salut”

“També és necessaria una negociacié amb

la induUstria farmacéutica que contempli
I'analisi cost-efectivitat i permeti, d’acord
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amb els volums i el temps, un escalat a la
baixa dels preus de mercat. Atesa la seva
transcendéncia, caldria portar la negociacié
en 'ambit de la Unié Europea.”

“EI COMB demana també que, un cop defini-
da aquesta estrategia, no es vegi condiciona-
da per limitacions de financament ni, espe-
cialment, per una possible actitud del govern
de I'Estat de responsabilitzar les Comunitats
Autonomes del seu desenvolupament i apli-
cacié practica sense tenir en compte la trans-
ferencia, entenem que obligada, dels recur-
sos economics addicionals necessaris, com
ha succeit en altres ocasions”” ®

Més informacio:
www.comb.cat
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Documents de posicio

L'accés a la historia clinica
pels metges de I'lCAM

El Consell de Col-legis de Metges de Catalunya (CCMC)
es posiciona, en un document comu per a les quatre
corporacions catalanes, sobre I'accés a la historia clinica
dels pacients per part dels metges que tenen
responsabilitat en el control dels processos d'incapacitat
temporal (IT) i la resolucio dels expedients amb les

respostes d'invalidesa.

| CCMC ha recollit una série de
consideracions que els professio-
nals i les institucions haurien de
tenir en consideracié en relacio
amb les garanties que cal preser-
var per a l'accés dels metges de I'Institut
Catala d'Avaluacions Mediques (ICAM) a la
informacié de la historia clinica.

Entre les consideracions que es fan en el
document de posici6, s'assenyala el se-
guent:

"Els metges de familia, amb coneixement
del pacient, facilitaran els informes i docu-
mentacié clinica relativa al procés de la IT
que sigui necessaria perque els metges de
I'lCAM puguin prendre una decisi6 justa.”

“Els metges de I'ICAM que desenvolupen
una funcié cabdal d'inspeccié, valoracid i
control, a criteri de la Comissié de Deonto-
logia i d'aquest Consell, no tenen una fun-
ci6 assistencial en el seguiment del malalt”.

“l'accés a la historia clinica per part dels
professionals que no estan implicats en el
procés assistencial de forma directa s’hauria
de contemplar sols en casos excepcionals i
prévia autoritzacioé del pacient.”

“Si a criteri del metge de I'lCAM i previ rao-
nament clinic, fos necessaria més informa-
ci6, aquest podra accedir a la historia cli-
nica, en relacié amb les dades que siguin
necessaries per a la resolucié del procedi-
ment. Previament s’haura de sol-licitar i ob-
tenir l'autoritzacio per escrit del pacient o
del seu representant legal” ®

Més informacio:
www.comb.cat
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El projecte
Visc+

| Col-legi de Metges de Barcelo-

na va fer public, a través del

web col-legial, un Document de

Posicié sobre el projecte Visc+

(més valor a la informacié de
salut a Catalunya), impulsat per 'Agén-
cia de Qualitat i Avaluacié en Salut de
Catalunya (AQuAS), que té com a objec-
tiu aprofitar les grans bases de dades
que genera la sanitat a Catalunya, degu-
dament anonimitzades, per tal d'impul-
sar i facilitar la recerca i la innovacié en
ciencies de la salut.

El projecte ha generat polémica en re-
lacié amb els riscos potencials sobre la
privacitat de les persones i amb el mal
Us que es pogués fer d'aquestes da-
des, atés que el projecte preveu una
col-laboracié public/privada i, per tant,
un possible accés a aquestes dades per
part d'empreses del sector.

La Junta de Govern del COMB, escolta-
da l'opinié de la Comissioé de Deontolo-
gia i analitzat el projecte Visc+ tal com
esta formulat actualment, fa una serie
de consideracions.

El COMB considera que “el projecte ac-
tual Visc+ és altament rellevant per al
sistema sanitari catala, que tal com esta
formulat actualment inclou les salva-
guardes i garanties exigibles i que, un
cop endegat en aquesta primera fase,
seria convenient incloure un seguiment
evolutiu per tal de valorar objectivament
els resultats i la idoneitat d'estendre’l”. @

Més informacio:
www.comb.cat
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Antoni Trilla,
cap d’Epidemiologia de 'Hospital Clinic
i vocal de la Junta de Govern del COMB

| projecte VISC+ pretén aprofitar

i analitzar les bases de dades que

genera el nostre sistema de salut

(CatSalut) per impulsar la recerca i

la innovacié, una estrategia en linia
amb la UE: la reutilitzacié d'informacié de
salut és un element clau per millorar els sis-
temes sanitaris.

L'analisi d'aquestes dades, amb les degudes
garanties de seguretat i privacitat i aplicant
els estandards étics pertinents, permetra co-
neixer millor les condicions de salut, les ma-
lalties i els seus tractaments, aixi com l'efecti-
vitat de les politiques sanitaries a Catalunya.

Els centres de recerca i la ciutadania sén els
principals beneficiaris del VISC+. Hi ha con-
sens majoritari entre la comunitat cientifica
per donar suport a aquest projecte.

Quines dades es fan servir? La Llei 21/2000
del Parlament de Catalunya indica que I'Us
de dades recollides a les histories cliniques
s’ha de limitar a l'assisténcia o a finalitats
epidemiologiques, de recerca o docéncia.
El projecte VISC+ es construeix a partir de
dades anonimitzades de salut: els registres
d‘alta als hospitals i als CAP (CMBD), les pres-
cripcions electroniques de farmacs i altres.
No treballa directament amb les histories
cliniques. Es exigible que els mecanismes
d’'anonimitzacié siguin al mes segurs pos-
sibles: el projecte explicita que les mesures
d’'anonimitzacié han estat sotmeses a consi-
deracié de I'Autoritat Catalana de Proteccio
de Dades (APDCAT) i s’hi han incorporat tots
els seus suggeriments.

Voluntarietat? El fet que les dades siguin

anonimitzades implica que no sén d'apli-
caci6 els drets d'accés, rectificacid, cancel-
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Projecte VISC+

i tractament de
dades sanitaries

lacié i oposicié (ARCO) del pacient respecte
a les seves dades. Tot i aix0, els pacients que
ho vulguin podran demanar, mitjancant
un formulari en linia al web de I'Agencia
de Qualitat i Avaluacié en Salut de Catalu-
nya (AQUAS), que les seves dades no siguin
anonimitzades i, per tant, seran excloses del
projecte (métode opt out).

Destinataris? Les Uniques entitats que po-
dran tenir accés a les dades sén els centres
de recerca acreditats pel CERCA en lI'ambit
de les ciencies de la salut i els agents del
sistema public de Catalunya (SISCAT). S'ex-
clouen explicitament del VISC+ les compa-
nyies farmaceutiques, consultores, assegu-
radores de salut o similars, empreses de
col-locacié o contractacié de personal, em-
preses publicitaries, de marqueting o de
prospeccié comercial.

Privatitzacio? La col-laboracié del sector
public amb I'empresa privada és habitual
i normal en recerca medica. El VISC+ té en
compte que la gestié de les dades sigui pu-
blica. El projecte inclou el compromis que
la inversié provindra de recursos publics de
I'AQUAS, i que no hi haura cap contrapresta-
Ci6 economica per fer Us d’aquests serveis
per part dels centres de recerca acreditats
pel CERCA i dels agents del sistema sanitari
public de Catalunya (SISCAT).

Controls? El projecte VISC+ requereix una
extrema pulcritud en la posada en marxaii el

posterior funcionament de cada un dels pas-
s0s. Sestableixen sistemes de control interns
i externs per assegurar la transparéncia dels
processosien la utilitzacié i la gestié que es fa
de les dades. Aquests projectes hauran de ser
aprovats per un Comité Etic de Recerca (CEIC)
acreditat per la Generalitat de Catalunya.

El compliment d’aquestes exigéncies eéti-
ques i la continua revisié del funcionament
del projecte seran necessaris per garantir els
beneficis per a la ciutadania de I'explotacié
cientifica d'aquestes grans bases de dades.
El projecte VISC+ és altament rellevant per al
sistema sanitari catala i, en la seva formulacié
actual, inclou les salvaguardes i les garanties
exigibles.

Es desitjable arribar a una acceptaci6
d'aquesta realitat pero, malauradament, el
debat politicc moltes vegades sense raons
técniques de pes, ha aparegut també al vol-
tant del projecte VISC+, fet que ha contribuit
a la confusi6 actual.

No es venen les dades de salut, no es com-
promet la privacitat de les dades, hi haura un
Us raonable, raonat i controlat de les dades
pel sistema public de recerca i assisténcia i,
si ho aprofitem bé, ens ajudara a resoldre ci-
entificament problemes de salut dels ciuta-
dans d’aquest pais amb rigor, seguretat, més
eficacia i, aspecte important, d'acord amb el
principi de solidaritat, car tots hi podem con-
tribuir i tots ens en podrem beneficiar. ®



es del seu naixement, el pro-

jecte VISC+ ha generat suspi-

cacies per la seva formulacio

inicial i, sobretot, pel fet que en

el seu finangcament es prevegi
la col-laboracié d’empreses privades. Tan
forta ha estat l'oposicid, que el Parlament
de Catalunya va instar a la paralitzacié del
projecte. Aquest rebuig no és patrimoni del
nostre pais, siné que ja s’ha produit en al-
tres entorns, com al Regne Unit.

En una questio tan transcendental com és
la utilitzacio de les dades sanitaries per a
altres fins que no siguin els merament as-
sistencials, el COMB s’havia de pronunciar
i aixi ho va fer, mitjancant un informe de la
Comissi6 de Deontologia en el qual varem
participar un grup de compromissaris.

Valorem positivament que el Departa-
ment de Salut vulgui explotar les grans
bases de dades (big data) sobre la salut
dels ciutadans, ja que aporta noves pos-
sibilitats de coneixement perd al mateix
temps fa obsolets els criteris legals i deon-
tologics classics.

Per tirar endavant el projecte VISC+ amb
garanties per a la seguretat, caldrien les
seglients mesures:

1. Actualment s‘aplica el hashing, que
no és un autentic anonimat. Cal que
I’'AQUAS aclareixi quin nivell d'anonimat

Tema de debat

desitja, tenint en compte que els defec-
tes en aquest punt posen en perill les
persones més vulnerables, com soén les
que presenten malalties rares o molt es-
pecifiques.

.On seran les dades i com es manipula-

ran? El codi de deontologia del COMB
assenyala que no s’ha de vincular la
base de dades sanitaria amb cap altra.
Es important que I’'AQUAS aclareixi com
es fara la transmissié de la informacio,
com s'emmagatzemara i com s'explo-
tara. Ates que és impossible assegurar
I'eliminacié de dades un cop hagin estat
lliurades, demanem que no surtin dels
sistemes sanitaris publics d'informacié.
LAQuAS no hauria de lliurar dades, sin6
els resultats dels estudis.

. Possibilitat de retirar dades personals.

Ates que el pacient ha autoritzat la uti-
litzacio de les seves dades per a I'atencié
sanitaria i no per a la recerca, i, davant la
impossibilitat de mantenir I'anonimat
esmentat anteriorment, cal considerar
que la base de dades VISC+ utilitza da-
des personals i no dades anonimes. Cal
fer una amplia publicitat del projecte
indicant que tothom pot exercir el seu
dret a retirar les dades.

.Qui tindra accés, com es fara i qui ho

pagara: Estem d’acord que la recerca es
faci en centres de recerca publics cata-

Andreu Martin Sanchez,

metge de familia i president de la
Junta Comarcal del Baix Llobregat
del COMB

lans. Pero cal que es defineixi amb detall
qui tindra accés a la informacio, per fer
quina recerca i com es financara.

5. Codi etic. Com tota recerca biomédica,
cal que el projecte estigui aprovat per un
CEIC, i és important establir quin CEIC es
dotara, qui en formara part, i quin codi
etic emprara.

6. Mecanismes de control. Cal que s'esta-
bleixi un organ independent de control
especific de la gestié de la informacid.
Probablement, aquesta necessitat que-
dara recollida en la nova legislacié eu-
ropea. Per tant, per tal devitar danys
irreparables, sembla coherent endarrerir
uns mesos l'inici del projecte, fins que es
publiqui la nova legislacio.

Quantes vegades heu rebut un correu d'al-
gu que no coneixeu i que té a veure amb
publicitat? Trobariem molts interessats a
comprar dades que servissin per vendre
allo que els pot reportar beneficis. | ningu
no és immune a aquesta logica mercantil:
ni persones, ni organitzacions, ni adminis-
tracions.

Pensem que aquest és un tema tan delicat
que no es pot reduir a I'entorn técnic i sani-
tari, sind que ha d'implicar tota la ciutadania
Si a la recerca, perd amb els menors riscos

possibles. ®
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ctualment, la ciéncia i la medi-

cina com atals estan en un en-

torn impensable fa uns anys,

I'evolucioé del qual implica uns

canvis que convé assumir i
suposa, de vegades, trencar amb els me-
todes utilitzats durant molt de temps. Les
grans bases de dades tenen una impor-
tancia cabdal per extraure informacié im-
prescindible per al desenvolupament de
la ciéncia. Molts dels avencos que s'acon-
segueixen actualment sén conseqliéncia
d'un escrupolés estudi sobre aquestes da-
des. Els estudis sobre salut, entesa com a
tal en els seus vessants de prevencié i de
tractament de les malalties, no queden al
marge d’aquests avencgos.

Al nostre pais, la sanitat té com a objectiu
aconseguir agrupar en una targeta sanita-
ria totes les dades de salut de cada ciutada
en una historia clinica Unica, sense dife-
renciar, per tant, si les dades provenen de
la sanitat publica o de la sanitat privada.
Aixo fa molt complex el procés d'unifica-
cié d'aquestes dades i exigeix que se'n faci
un tractament correcte.

La Llei General de Proteccié de Dades
atorga a les histories cliniques un rang
de proteccié molt elevat, per la qual cosa
l'accés al tractament d'aquestes dades re-
quereix un estricte control i s’ha d'exigir
també un minuciés estudi per controlar la
finalitat per a la qual es desitgen consultar.
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Hi ha, a més, una logica i elevada sensibi-
litat per part de la poblacié pel que faala
preservacio de la confidencialitat d'aques-
tes dades.

La investigacié sobre temes de salut re-
quereix exercir uns controls sobre la politi-
ca sanitaria que s'esta mantenint sobre els
ciutadans. Aixo serveix per avaluar els re-
sultats de les actuacions que s'estan efec-
tuant en la sanitat catalana, comparar-los
amb els de les diferents comunitats euro-
pees i extreure conclusions sobre l'efecti-
vitat de les mesures preses.

Tot aixd comporta diversos aspectes que
han de ser tractats de manera molt acura-
da, per tal com és una matéria molt sensi-
ble i requlada de manera molt estricta per
la legislaci6 actual.

Com a primer punt, no pot existir el con-
sentiment informat ja que es tracta de da-
des que abasten tota la poblacié. A més,
aquestes dades sén andnimes i, per tant,
no és possible excloure’n cap si ho sol-
licita un ciutada.

Les dades incloses en les histories clini-
ques han de ser consultades estrictament
per a estudis clinics i s’ha d'impedir que hi
accedeixin la industria farmaceutica, les
consultories mediques, les empreses que
es dediquen al calcul estadistic i qualsevol
estudi que no pertanyi al mén sanitarii no

Daniel Martin Casola,
Cap de la Unitat de Medicina
Regenerativa de la Clinica Diagonal

estigui enfocat rigorosament a la millora
i la prevencié de la salut. Logicament no
han d'existir més interessos economics que
la millora de la sanitat entesa com a tal.

Com a metge, crec que aquesta base de
dades ha d'existir, perque dels estudis que
es podran efectuar se'n podra extreure in-
finitat de conclusions per millorar la sani-
tat. Aquesta base s’ha de poder confrontar
amb arxius similars d'altres paisos de I'am-
bit europeu.

No obstant aixo, és imprescindible exigir
la implicacié de les autoritats sanitaries
i de les administracions respectives per-
qué es garanteixi un estricte control sobre
aquestes dades. Aixo implica dissenyar uns
mecanismes que limitin i controlin I'accés
a entitats que compleixin els requisits exi-
gits. Amb aquesta finalitat, és obligada la
constitucié d’'un estament que agrupi, per
una banda, autoritats sanitaries i, per I'al-
tra, representants de l'area médica, la re-
presentacié del qual podria recaure en els
col-legis de metges.

Crec que és imprescindible la creacié
d'aquesta base de dades, acceptant que
és un tema molt delicat i que esta creant
una important controversia. Per part dels
metges, és exigible que les dades que ges-
tionem diariament siguin tractades ade-
quadament mantenint la confidencialitat i
el respecte ala legalitat que requereixen. ®

Que en penses tu?

Volem saber la teva opinio. Escriu
un comentari al blog del Col-legi.
debat.comb.cat




La qgiiestio

Com hauria de ser la participacio
dels metges en la gestio de I'lCS

Sebastia Juncosa,
metge de familia
del CAP Centre de
Sabadell

La participacio dels
professionals sanitaris
en la gestié de I'lCS
és un tema recurrent,
pero la diferencia
entre les intencions i
el que realment s'ha
fet s’ha accentuat en
epoca de crisi.

Les retallades i les
mesures adoptades
davant de la crisi han
fet proliferar un estil
gerencial en direccié
contraria, basat en
la creenca que els
professionals sanitaris
no saben controlar la
despesa en epoques
de crisi i I'Gnica actitud
realista per aplicar les
mesures és endurir la
relacié.

S’ha renunciat,
no ja a un desitjable
exercici previ de
valorar conjuntament
com s'estan utilitzant
els recursos existents
per fer-lo més eficient,
sin6d també a buscar
la complicitat dels
metges.

Esther Limon,
metgessa de familia al
CAP Mataro-7

El document em
sembla un bon punt
de partida. Molts dels
problemes que es
detecten no s6n només
de I'lCS siné que també
hi ha molts aspectes
que cal millorar a
la resta d'empreses
sanitaries catalanes.
Crecque s’ha
d'afavorir la implicacié
i el lideratge dels
metges en el
governila gestié
de les institucions
sanitaries, i crec que
sOn necessaries i
oportunes totes
aquelles actuacions
que incrementin la
transparenciaila
qualitat democratica
de tots els proveidors
sanitaris publics
i privats catalans,
d’atencié primaria
i d'altres ambits
assistencials.
Agraeixo que es
doni valor a aquesta
necessitat de canvi.

Jordi Dorca,

cap del Servei de
Pneumologia de
PHospital de Bellvitge

Els darrers anys el
pressupost de I'lCS

ha patit retallades
importants. Per

contra, poques
reformes reals han
estat implementades
malgrat I'acord general
gue eren necessaries.
Aquesta dinamica ha
acabat generant entre
els professionals una
sensacié d’escepticisme
sobre el futur de la
institucié. Es del tot
necessari trencar
aquesta dinamica
fatalista i iniciar un
procés decidit de
reforma en profunditat
de I'lCS que permeti
transformar-lo en

una estructura més
flexible, participativa i
descentralitzada. Perqué
aquest procés tingui
exit hi ha dos aspectes
fonamentals: millorar
la representativitat dels
metges en els organs de
direccié i fer possible el
desenvolupament de la
gestio clinica.

Marc Tarin,

resident de MFiC a
PHospital Vall d’Hebron
i CAP La Marina

Es imprescindible que
els metges de I'lCS

se sentin propers a la
gestio clinica sota la
qual es regeixen, i per
aixo I'inica manera
d'aconseguir-ho és
fent-los particips
directes.

Cal donar veu als
professionals que viuen
el dia a dia en primera
linia i fomentar la seva
participacié en les
decisions de gestio.

Aquest document
em sembla una bona
oportunitat per
aconseguir-ho. Si
puc opinar sobre la
gestio de 'empresa on
treballo, m’'hi sentiré
més vinculat i, per tant,
funcionara millor.

Ampar Cuxart,

cap de Servei de
Rehabilitacié de
IHospital Universitari
Vall d’Hebron

Amb les retallades
pressupostaries a la
sanitat, el sistema
sanitari public ha

patit greus problemes
estructurals que

no han tingut mes
transcendéncia als
mitjans pel gran esforg
fet pels professionals.

Tanmateix, s'’ha
pagat un peatge gran en
forma de professionals
cansats, desil-lusionats
i cremats que no veuen
un horitzé clar.

LICS, actua com a
contrapes necessari per
mantenir el correcte
equilibri en la qualitat
assistencial privat-public.

Es imperatiu
mantenir un sistema
sanitari public potent i
de qualitat. ®

Més informacio:
blogcomb.cat
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Metges MIR i Metges Joves
Sortides professionals després de la residéncia

questa simple i concisa d’on vam extreure
els temes que més interes despertaven
entre els residents. Un d'ells es basava en

Des de la Seccié fa un temps que ens inquie-
ta fer arribar millor la informacié que els MIR
necessiten. Es per aixd que vam fer una en-

Anna Boada,
presidenta de la Seccié de
Metges MIR i Metges Joves

les possibles sortides professionals des-
prés de la residencia.

Davant d'aquest resultat i gracies a la
bona feina de la Unitat de Participacio,
I'objectiu de la qual és apropar el COMB
als metges desplacant-se als diferents
centres sanitaris, vam incentivar una xer-
rada a I'Hospital Universitari Mutua de
Terrassa com a prova pilot de la nostra
idea inicial. Lacte es va dur a terme el dia
25 de febrer amb la ponéncia de Marc So-
ler, director general corporatiu del COMB,
a la Sala d’Actes de I'hospital amb una
participacié satisfactoria i encoratjadora
per seguir promovent aquestes activitats
en altres centres.

Metges Jubilats
Assemblea General

al juny
Joaquim Riera,

president de la Seccié
de Metges Jubilats

Durant aquest passat trimestre, aquesta
Seccié, a més a més de les activitats socio-
culturals ja publicitades a la nostra Agenda
Cultural, ha comencat a treballar conjunta-
ment amb el COMT en l'organitzacié i di-
namitzacié de la desena Jornada Cultural,
que se celebrara enguany a la ciutat de
Tarragona el proper mes de maig.

Conjuntament amb aixd, volem des-
tacar també I'Assemblea General de
2015 que tindra lloc al mes de juny, amb
la benvinguda dels nous companys met-
ges que en arribar als setanta anys pas-
sen a la categoria de “Col-legiats Honori-
fics”. Enguany en seran uns 400 i, en els
propers anys, aquesta xifra encara s’in-
crementara més significativament.

Per altra banda, arran del tancament
final del petit reducte que encara queda-
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va de la llibreria se’ns planteja la necessi-
tat de buscar alguna alternativa imagi-
nativa valida per tal de no deixar de
banda els temes literaris, ates que ulti-
mament hi ha molts companys metges
interessats a presentar i divulgar les se-
ves obres entre el nostre col-lectiu.

Algunes delegacions comarcals del
COMB (Osona i Maresme) s’han posat
en contacte amb nosaltres per tal de
participar i organitzar activitats conjun-
tes.

El “Grup Gastronomic” ja esta en mar-
xa i ben consolidat, amb molts companys
encara laboralment actius, cosa que ens
obliga a replantejar-nos els horaris d’algu-
nes activitats, i el doctor R. Jiménez té el
tema “txoco” en la fase final.

A I'dItim, cal destacar I'éxit del segon
“Curs de Preparacié per a la Jubilaci¢”
dintre de les activitats del PPS del COMB,
que se celebra a I'Hospital de la Vall
d’Hebron.

Metges de Sinologia i Patologia Mamaria
XIV Congrés Catala a
I’'Hospital de Vilafranca

Joan Janer,
| president de la Secci6 de
Sinologia i Patologia Mamaria

El passat 23 de marg es va celebrar al COMB
la sessi6 clinica sobre Cirurgia neoplastica
de la mama, moderada per Xavier Encinasii
en la qual van presentar ponéncies Xavier
Rodriguez i Joan Francesc Julian.

Els propers 3,415 de juny se celebrara
el XIV Congrés Catala de Sinologia i Pato-
logia Mamaria a I'Hospital de Vilafranca
del Penedés. El dimecres 3 i dijous 4 es
fara la XVI Reunié d'Infermeria en Sinolo-
giaiPatologia Mamaria i la XXIX Reunié de
Sinologia i Patologia Mamaria.

Més informacié al 938 180 440 i tcusco@
csap.cat



Seccions col-legials i juntes comarcals

Metges Acupuntors

Renovacio de la Junta
de la Seccio

Marian Lorente,
presidenta de la Seccié
de Metges Acupuntors

El 15 de gener es va celebrar 'Assemblea
General Ordinaria i les eleccions per a la
renovacié de la Junta.

La Junta presidida per Albert Garcia
Janeras va presentar la memoria econo-
mica i es van desglossar les actuacions,
els contactes, les col-laboracions i la for-
macio que s’havien dut a terme.

Finalitzada I'Assemblea es procedeix
ales eleccions a nova Junta entre les can-
didatures presentades per Marian Loren-
te “Millorem I'Acupuntura, aqui i ara” (47
vots), i per Isabel Giralt “Progrés amb Acu-
puntura” (41 vots), que es van resoldre a
favor de Marian Lorente, elegida nova
presidenta de la Seccié de Metges Acu-
puntors del COMB.

La nova Junta queda presentada ofi-
cialment el 5 de febrer davant del president
i del secretari del COMB per: Marian Loren-
te, presidenta; Luis Angel Cancer, vicepresi-
dent suplent; Pere Mir6, secretari; Monica
Garcia, tresorera, i les vocals, Anna Besa,
Irene Churruca, Mar Gonzalez i Pepa Mird.

Es objectiu de la nova Junta assolir el
reconeixement cientific, académici social
de l'acupuntura, treballant amb rigor la
formacid i la investigacié i promovent ali-
ances amb els centres sanitaris i universi-
taris que permetin situar l'acupuntura a
I'abast de tots els pacients i metges ja des
del principi de la malaltia.

Dins del programa de la nova Junta hi
ha les sessions cliniques d’acupuntura. La
primera va tenir lloc el 23 de marg, a car-
rec de la doctora Lorente que presenta
“Evidéncia de l'acupuntura. Recomana-
cions de 'OMS”, amb gran assisténcia, in-
terés i dialeg participatiu. Sha impartit
també el curs d”Introduccié a l'acupun-
tura”, que va finalitzar el 24 de marg.

La Junta anima a enviar suggeriments
i a participar en les diferents comissions
de treball.

Metges d’Estetica

Nova Junta

J. Victor Garcia,
president de la Seccié
Col-legial de Metges
d’Estética

El passat 26 de febrer van tenir lloc les
eleccions per a la renovacié de la nostra
Junta Directiva.

La candidatura guanyadora esta
formada per J. Victor Garcia, president;
J. Carlos Torrubia, vicepresident; J. Anto-
nio Casermeiro, secretari; Carmen Tor-
rejon, tresorera; Silvia Soler, Marta Bus-
quets i Miguel Cervantes, vocals.

La Junta entrant desitja manifestar
el seu sincer agraiment a la Junta sortint
a la qual, tot i no compartir algunes de
les seves idees i accions, reconeixem
I'hnonradesa, I'esforg i el treball realitzats.

La Junta entrant assumira plena-
ment que és una seccié col-legial (va-
rem ser de les primeres, per no dir la
primera, a Espanya) i no una altra as-
sociacié cientifica o professional com
les que ja existeixen, que ho és al Col-
legi de Metges de Barcelona i I'avantat-
ge de ser-ho en el context de la Junta
Directiva anterior i de I'actual, que sem-
pre ens han donat suport.

De forma especial, per la seva trans-
cendéncia, demanarem —i esperem
aconseguir— representacio formal en la
comissié d'acreditacié autondmica per
als Diplomes d’Acreditacié (LOPS) per-
qué, segons ens han dit, durant els pro-
pers mesos i d'ofici (és a dir, sense que
ningu hagi de demanar-ho) I'adminis-
tracié regulara i creara el que correspon
a la nostra activitat professional i esta-
blira el procediment concret per sol-
licitar-lo i obtenir-lo.

Aixo i tot el que sigui necessari, amb
el convenciment que queda molt enca-
ra per fer i que si no ho fem nosaltres
ningu no ens ho fara, amb la ferma vo-
luntat de servei que ens anima, amb la
forca dels que se senten majoritaria-
ment recolzats pels seus companys i,
sobretot, amb molt criteri. ®

JUNTES COMARCALS

>>>
BAGES

Acte académic de Montserrat
L'Abadia de Montserrat va acollir, de nou, el XIlI
acte académic organitzat pel COMB i I'Arxiu
Historic de les Ciencies de la Salut (AHCS) en una
sessio en la qual van participar, el passat 11 d'abril,
Josep M. Soler i Canals, abat de Montserrat; Pere
Bonet, president de la Junta Comarcal del Bages,
| Lluis Guerrero, director de 'AHCS. En l'edicio
d'enguany la conferencia la va fer Muriel Casals,
presidenta d’'Omnium Cultural, que va tractar
sobre “Reptes de pais, reptes de futur”.

>>>
VALLES OCCIDENTAL

El metge fent empresa

Sabadell va acollir una jornada amb la finalitat
d'apropar als metges el mén de les empreses.

En I'acte es va tractar sobre I'experiéncia dels
professionals de la medicina en 'emprenedoria,
si 'ambit de la sanitat és bo per emprendre, si les
start-up tenen cami en aquest sector. Aixi mateix,
es van donar consells per als metges que vulguin
ser emprenedors, a on es pot demanar ajuda per
emprendre i finalment es va explicar el Programa
Metge Emprenedor del COMB.

A l'acte presentat per Montse Melia,
periodista de RTVE, van participar Manel Peird,
doctor en Administracié i Direccié d’Empreses,
llicenciat en medicina i director de I'Area de
Gestié Sanitaria d’ESADE; Pere Joan Cardona,
cap de la Unitat de tuberculosi experimental de
I'Institut Germans Trias i Pujol, i Mireia Angulo,
analista del Programa Metge Emprenedor.

Aixi mateix, el passat 10 de marg, la Junta del
Vallés Occidental va organitzar un debat sobre el
present i el futur de I'atencié primaria, en el qual van
participar Francesca Zapater, membre del FOCAP i
Magda Bundé, vocal de la Junta del COMB. ®
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Joan Armengol Barallat
(1958-2015)

El doctor Joan Armengol
Barallat, metge adjunt del
Servei de Cirurgia Ortopedica
i Traumatologia de I'Hospital
Universitari de Bellvitge i
professor associat de
Medicina de la Universitat de
Barcelona, va deixar-nos de
forma inesperada el 4 de
gener a l'edat de 56 anys.

Expert en cirurgia de
I'espatlla, va fer una estada,
sent encara molt jove, al
Presbyterian Medical Center
de Nova York, on va ampliar
la seva expertesa.

Com a docent i investigador,
va estar implicat a fons en
I'ensenyament de
I'odontologia i de la medicina
al campus de Bellvitge
aplicant a la perfeccié aquest
model integrat.

Sera dificil omplir el buit que
el doctor Armengol ens ha
deixat.

Frederic Portabella,

cap de Servei de Cirurgia
Ortopédica i Traumatologia
Hospital Universitari de Bellvitge

Ramon Pujol,

director del Departament
de Ciéncies Cliniques
Universitat de Barcelona
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Francesc Campillo Pastells
(1929-2014)

Va néixer a Vilobi d'Onyar
(Girona) el 15 de maig de
1929. Es va llicenciar el 1953.
Va exercir de metge als
Hospitals Clinic i del Mar

i guanya les oposicions de
metge de guardia d'aquest.
Fins a la jubilacio va treballar
a l'Ajuntament de Barcelona
i a la Seguretat Social, a més
de fer de metge d'empresaii
exercir a la consulta privada.

Francesc Campillo va ser
un gran aficionat a les
matematiques, al futbol,
i al piano.

Va fer classes per a personal
sanitari, i a més va publicar el
llibre Biologia Humana y
Elementos de Patologia el
1971.

Sempre va estar en contacte
amb les seves amistats de la
facultat.

Va morir el 4 de gener de
2014 i descansa en pau a La
Bisbal de I'Emporda.

Julio Gonzalez i

Josep Maria Nadal Abella
i tots els seus amics de
promocié mai loblidarem

Lluis Ballus Planas
(1952-2015)

Bergada i metge cirurgia, ens
has deixat als 62 anys. Com a
professional has fet honor a la
paraula“cirurgia”en tota la seva
extensid, excel-lent professional
des dels teus comencaments
formatius a I'Hospital Clinic, i les
teves posteriors etapes
professionals. Cal destacar la
teva bona relacié amb
companys i pacients, amb
aquests Ultims carregada de
humanitat. El buit que deixes
sera molt dificil d'omplir; et
trobarem sempre a faltar.

Albert Tomas,
president de Metges de Catalunya

Lluis Ballts és un bergueda de
soca-rel, mestre en la relacié
metge-pacient, a més de ser un
cirurgia molt resolutiu ajuda
molta gent, pacients o no.
Inconformista i amb un ric ideari,
lluita intensament en favor dels

pacients i dels metges, a vegades

exposant-hi la seva seguretat
laboral. Molt implicat en la
cultura, tradicions i societat.

Demanem que el nostre col-lectiu
no oblidi mai un metge exemplar

per a la professié i per al pais.

Lluis Guerrero i Sala,
académic numerari de la Reial
Académia de Medicina de
Catalunya

Obituaris complets a:
obituaris.comb.cat
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Enric Pifarré Sanahuja
(1935-2015)

El doctor Enric Pifarré
Sanahuja fou el pioner de la
cirurgia oral i maxil-lofacial a
Barcelona i un dels pares de
I'especialitat a Espanya, amb
una gran personalitat.

Va tenir una gran trajectoria
professional i personal.
Deixava empremta alla on
anava. El seu somriure sincer
el feia ser un home molt
proper. Honrat i coherent!
Com deia ell “en el teatre de
la vida et donen un caracter
i un paper i tu no esculls ni
I'un ni l'altre..”i ell ho va
brodar.

Va ser un filantrop, un amant
de la natura i de la seva
familia, un home felic fins al
mateix dia que va morir... va
morir amb un somriure!

Descansi en pau. ®

Javier Mareque,

president entrant de la
Societat Catalana de Cirurgia
Oral i Maxil-lofacial

Jose Antonio Giménez
Rubio,

membre de la Societat
Catalana de Cirurgia Oral
i Maxil-lofacial
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Acord per facilitar la
cooperacio en paisos
amb emergeéncies
sanitaries

Els professionals de la salut que actuin
com a cooperants en paisos amb
emergéncies sanitaries, com I'Ebola,
podran fer-ho amb totes les garanties
legals i laborals. Aquest és l'objectiu del
nou acord de col-laboracié que han
signat el Departament de Salut,

el Consell de Col-legis de Metges de
Catalunya, el Consell de Col-legis
d’Infermeres i Infermers de Catalunya,
I'Institut Catala de la Salut, la Unié
Catalana d'Hospitals i el Consorci de
Salut i d’Atencié Social de Catalunya.

Amb la signatura d'aquest acord també
es vol fomentar i facilitar la incorporacio
del personal sanitari en aquestes
tasques solidaries i de cooperacio.
Alguns dels aspectes que s’han
establert en I'acord sén la concessié de
permisos i excedencies; la reserva del
lloc de treball durant el periode de
cooperacié; la regulacié de la
compatibilitat dels contractes entre les
ONGii el sistema de salut, i la garantia
de formacio, assistencia sanitaria durant
el projecte de cooperacié, quarantena i
repatriacio.

A més, tant professionals sanitaris com
institucions volen donar a coneixer el
mon de la cooperacid i les emergéncies
sanitaries a través de l'intercanvi
d'experiéncies i de l'organitzacié
d‘activitats de recerca, docéncia o
formacié. @

ez

E.\Q—' Massachusetts. The New England Journal of Medicine.

Oriol Mitja, Javier Cortés i Eulalia Baselga
publiquen les seves investigacions a la revista

medica NEJM

Per primer cop, dos metges i una metgessa de Barcelona participen en tres de les quatre
investigacions que el The New England Journal of Medicine (NEJM), la revista de referéncia de
la practica clinica mundial, va publicar el passat 19 de febrer. Els protagonistes d'aquesta
tasca investigadora de la medicina de Barcelona sén Oriol Mitja, de I'Institut de Salut Global
(ISGlobal) vinculat a I'Hospital Clinic; Javier Cortés, cap del Grup de Cancer de Mama i
Melanoma de I'Institut d‘Oncologia de la Vall d’Hebron, i Eulalia Baselga, responsable de la
Seccié de Dermatologia Pediatrica de 'Hospital de la Santa Creu i Sant Pau.

Oriol Mitja

Lequip liderat per Oriol Mitja
ha publicat a NEJM l'estudi
que demostra, per primer
cop, que amb una sola
pastilla d'azitromicina,
antibiotic eficac, facil
d’administrar i barat, n’hi ha
prou per curar una persona
amb pian. Aquest
descobriment ha obert les
portes perque 'OMS torni a
considerar l'eradicacié
d’aquesta malaltia el 2020,
després del fracas del primer
intent fet als anys cinquanta i
seixanta. Oriol Mitja va ser un
dels metges que va ser becat
pel Col-legi de Metges de
Barcelona, Beques Bada del
2009, mitjancant la qual va
estudiar medicina tropical a
la London School of Hygiene
and Tropical Medicine. Aixi
mateix, va rebre el 2013 el
Premi Princep de Girona
d'Investigacio Cientifica.

Javier Cortés

L'estudi anomenat
Cleopatra, que també ha
estat publicat a NEJM,
liderat per l'equip de Javier
Cortés, del VHIO, estableix
les bases d'un nou protocol
clinic que aconsegueix una
millora de gairebé 16
mesos en la mitjana de
supervivéncia de les
pacients amb cancer

de mama HER2 positiu
metastatic. La recomanacié
clinica és la d’administrar
una combinacio dels
farmacs pertuzumab,
trastuzumab i docetaxel.
Segons declara el mateix
doctor Cortés “una millora
de la supervivéncia de
gairebé 16 mesos és com
avangar cinc anys de
recerca de copivolta, i
directament en benefici de
les pacients”.

Eulalia Baselga

El tercer estudi que ha
publicat el NEJM és un
assaig clinicen qué va
participar Eulalia Baselga,
de I'Hospital de Sant Pau,
que ha demostrat
I'eficacia d'un nou
tractament pera
I'hemangioma, que és
una de les malalties més
comunes de la pell en
nounats. L'assaig va
mostrar que el
propranolol era eficag

a una dosi de 3 mg

per quilogram per dia
durant sis mesos en

el tractament de
I'hemangioma infantil. ®
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Onzena edicio dels
Medijocs

La primera cita de 'Onzena edicio dels
Jocs Col-legials Esportius va ser la prova de
natacio que es va celebrar I'11 d’abril a la
piscina reglamentaria de 25 metres del
Consell Catala de I'Esport Residencia
Blume a Esplugues de Llobregat.

La prova amb més participacio es va
realitzar el proppassat 25 d’'abril en el
circuit de 8 km a Sant Cugat del Vallés que
va de la Pollancreda a Can Borrell.

A més a més d'aquestes curses, el 9 de
maig es va celebrar el torneig de padel i
posteriorment es faran les altres activitats
esportives, com la de BTT, muntanyisme,
golfifutbol.

Els actes esportius es clouran amb el
Simposi sobre Salut, Medicina i Esport que
se celebrara el 28 de maig.

medi gjocs
S

11ns Jocs Col-legials Esportius
Per transmetre des del col-lectiu meédic
els valors essencials de la practica de I'esport

InfoCULTURA

>>>

Ciéncia + divulgacié + humor.

The Big Van Theory és una companyia
de 12 cientifics que fan divulgacio
cientifica mitjangant el monoleg.

El COMB, conjuntament amb el
Centre de Cultura Contemporania de
Barcelona (CCCB), van organitzar un
d'aquests monolegs que va omplir la
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Primavera cultural
col-legial

Els mesos d'abril, maig i juny sén mesos
en que es multipliquen la gran quantitat
d’activitats que organitzen 'Area
Sociocultural del COMB i la Seccié de
Metges Jubilats. Entre les activitats cal
assenyalar la ja tradicional diada del llibre,
celebrada el 21 d’abril, en qué es
presenten llibres no medics escrits per
metges.

També propi d'aquestes dades és la
Jornada Cultural en qué es lliuren els
Premis dels Concursos Artistics per a
Metges, i que aquest any es va fer el 20 de
maig al Col-legi de Metges de Tarragona.

A més a més d’'aquestes activitats
propies de la primavera, es continuen
celebrant les conferéncies, concerts,
sessions de cinema, visites culturals d’'un
dia i viatges.
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sala del CCCB en qué Helena Gonzalez,
doctora en genetica i biologia del
cancer, va parlar d'epigenetica i de com
els agents externs o la forma de vida
que portem poden modificar-la.

Més informacio:
cultura.comb.cat

Orquestra del COMB
Ars Medica

Els propers mesos es prepara una agenda
plena de concerts de l'orquestra del COMB
Ars Medica, dirigida per Alfons Reverté
Casas.

La programacio és la segiient: 20 de
maig, concert benefic a favor de 'ONG
Matres Mundi a la Parroquia Mare de Déu
de la Bonanova; 13 i 14 de juny, dpera The
Fairy Queen de Purcell; 17 de juny, concert
benéfic a favor de I'Associacié Abl6 Pkédé
a I'Antic Forum Vergés (UPF) al carrer
Balmes, 132 i, finalment, 18 de juny,
Concert Intercol-legial Sénior a I'Auditori
de Barcelona, en el qual també participen
les corals del COMB i les d'advocats i
d'enginyers.

Ars Medica és una orquestra de
cambra de musics no professionals,
principalment metges, la finalitat dels
quals és gaudir interpretant musica amb
el millor nivell possible.

>>>
Grup Gastronomic: Sopar dels sentits.

La Reial Académia de Medicina de
Catalunya proposa, pel maig, introduir

les bases de la neurociéncia sensorial a
través d'un joc gastronomic. Interessats
poseu-vos en contacte amb el
Departament d'Activitats i Congressos al
Tel. 935 678 860 0 a congres@comb.cat. ®



Cultura i societat

Més informacio:
www.comb.cat

La Galeria de Metges Catalans

EL CONSELL GENERAL DEL “SINDICAT DE METGES DE CATALUNYA",

pin PUSAREY

i

En ocasio dinaugurar-se el CASAL DEL METGE Dissabte 10 de desembre de 1932

Els impulsors del Sindicat de Metges de Catalunya

a pagina web del COMB, Galeria

de Metges Catalans, va creixent

des del seu inici d'una manera

continuada. Hi ha ara més de 300

biografies de metges que han
destacat per motius professionals, socials,
politics o artistics, i que permeten que
qualsevol que estigui interessat a conéixer
com va ser la seva vida tingui accés a les
dades biografiques fonamentals, a unes
imatges que ens el representen en la seva
faceta personal o professional, al llistat de
la seva obra publicadaia algunes
referéncies bibliografiques amb les quals
es pot ampliar la informacié sobre el
personatge.

A la Galeria hi podem trobar alguns dels
metges que van crear el Sindicat de Metges
de Catalunya I'any 1920, i la seva obra més
important, la Mutual Medica. Tots tenien en
comu que eren metges amb prestigi
professional, alguns dedicats a la carrera
académica, altres experts en mutualisme,
altres especialistes destacats amb una
clientela distingida. Tots van dedicar part

del seu temps a defensar un projecte que
aspirava a superar la greu situacié en la
qual es trobava la professié médica,
especialment la medicina rural, amb poc
prestigi, supeditada als cacics locals, amb
retribucions migrades, dificultat de cobrar
les iguales i amb una competencia ferotge
de companys i curanderos.

Els que impulsen la creacié del Sindicat s6n
dos metges joves, Ramon Pla i Joaquim
Abell6, que aconsegueixen reunir una colla
de companys durant una pausa del
Congrés de Metges de Llengua Catalana de
1919 a Tarragona, per exposar el projecte
de creacié d'un sindicat professional. Pocs
mesos després es crea el Sindicat de Metges
de Catalunya, sota la presidéncia del doctor
Hermenegild Puig i Sais que dirigia el Servei
de Medicina Interna de I'Hospital del Sagrat
Cor i, com a secretari, el doctor Josep Mestre
i Puig, metge rural militant de la Uni6
Federal Nacionalista Republicana.

Alguns metges van ser molt actius en el
Sindicat, com Higini Sicart, que va ser

director del Butlleti i president de la
Mutual, Josep Girona i Trius, fundador de la
Quinta de Salut La Alianca, Antoni Trias,
Pere Nubiola i Lluis de Celis, catedratics,
Felip Proubasta i August Brossa, que van
ser presidents del Col-legi de Metges de
Barcelona, Lluis Vila Abadal, reconegut
otorinolaringodleg, Pelai Vilanova,
dermatoleg, o Josep Bonifaci, digestoleg.
Potser el nom més destacat és el de Josep
Moll i Gimferrer, home carismatic, que va
liderar el sindicat durant els anys dificils de
la dictadura de Primo de Rivera i els anys de
la Republica, i fou I'impulsor de la Mutual
Medica. El paper del Sindicat va ser notable
en els anys anteriors a la guerra civil. Dirigit
pels més capacitats, van ordenar la practica
professional, augmentar 'autoestima dels
metges catalans i aconseguir la cohesié
dels metges de Catalunya. A la Galeria hi
trobareu informacié sobre aquests
personatges. ®

Miquel Bruguera, director de la Unitat
d’Estudis Académics del COMB
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>>>
CONSULTES
MEDIQUES
Busquem metges
col-laboradors per a
lloguer de consultes en
s individual o compartit
Via Augusta, 48-54, ent. 6
(Travessera). Preferentment
en especialitats: vascular,
endocrinologia, nefrologia,
pneumologia o neurologia.
Serveis de gesti, agenda de
visites, historia clinica i
facturacié informatitzats.
(GESMED). Wi-Fi,
climatitzacié. Centre medic
acreditat Dep. de Salut.
Preu a convenir.
(© CORSAP www.corsap.net
1932177733

629 657 041
> corsap@comb.cat

Rbla. de Catalunya-
Mallorca

Centre Medic en funcionament
lloga amplis despatxos, molt
ben equipats, tot nou, servei
de recepcio, calefaccié, aire
condicionat, teléfon, amplia
sala despera. Matins i tardes.
@ Teresa

1619701701

Lloguer despatxos
equipats

Zona (asanova-Diagonal.
Centre Medic en funcionament
lloga despatxos equipats,
telefon, aire condicionat,
secretaria, servei de neteja,
calefaccio, etc. Matins i tardes.
934195121

Lloguer de despatxos
completament equipats
Rda. Gral. Mitre-Muntaner.
Matins o tardes, aire
condicionat i calefaccié, amb.
servei de recepcic, secretaria,
etc. Parquing. Instal-lacions
de disseny i confortables.
Gran qualitat i preu
economic.

@ Srta. Maria

£1 696498 661

Despatxos medics

Zona Pg. de Gracia-Diagonal.
Amb tots els serveis es lloguen
de dilluns a dissabte. Atencio
secretaria 12 hores. Analisis
cliniques. Servei dinfermeria.
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Neteja diaria. Informatica.
Personalitzacié i marqueting.
(Zona Medica
(1933906716
627561091

Lloguer de despatxos
Diagonal/Pau Claris. Centre
medic dedicat ala ginecologia,
urologia i psicologia, en ple
funcionament. Ofereix lloguer
de despatxos a metges. Matins
i tardes. Totalment equipats,
amb recepcid telefon, fax,
calefaccid, aire condicionat,
servei neteja, etc.

(1656 886 688

Despatxos a Barcelona
ZONA MEDICA SL, empresa
especialitzada en gesti6
medica disposa de despatxos
propis a Barcelona. Cobertura
de dilluns a divendres de 8.00
a21.00. Dissabtes: matins.
Interiorisme, creacid i gestio
de nous centres a Barcelona
i provindia.
(Zona Medica
1933906716
627561091
zonamedica@
zonamedica.es

Lloguer despatxos
Diagonal/Pg. de Gradia.
Centre medic d'alt nivell, lloga
despatxos totalment equipats
per a moduls de matins o
tardes. Li oferim tots els serveis
necessaris perque voste sols
hagi de preocupar-se de
visitar els seus clients.
(934161011

934161638

Lloguer despatxos

Zona Hospital Clinic.

Centre medic en funcionament
lloga despatxos totalment
equipats. Matins. Tots els
SErveis.

) 934541127

Es lloga despatx medic
Sant Cugat. Zona estaci6,
recepcio, calefaccio, neteja,
secretaria. Modul matf o tarda.
1629724271

Serveis integrals de
Secretaria telefonica
CALLMED. Serveis integrals

de Secretaria telefonica.
Recepcit de trucades
personalitzada. Gesti6
Agenda on-line. Sense
esperes telefoniques ni
costos addicionals. Atencid
12 hores diaries. URGENCIES.
@ (allMed.net

{1933 906 700

Despatxos médics amb
tots els serveis es lloguen
de dilluns a dissabte
Zona Balmes-Madrazo.
Davant Clinica del Pilar.
Atenci6 secretaria 12 hores.
Analisis Cliniques. Servei
d'infermeria. Neteja diaria.
Informatica. Personalitzaci
i marqueting.

(®Zona Medica
933906716

Despatx apte pera
consulta meédica

Av. Carles Il amb Diagonal.
Despatx de 100 m?. Apte
per a consulta medica.

4 estances. Aire condicionat.
932001047

Consulta pediatrica
Davant Clinica Sagrada
Familia. Es lloga un despatx,
matins o tardes, amb tofa la
infraestructura de suport.
@ Jaume Mas

{677 400 040

Lloguer dos despatxos
Placa Kennedy (Balmes-Sant
Gervasi). Exteriors, amplis i
moderns, un amb quirofan,
I'altre amb box per cures o
tractaments. Estética acurada.
Confortables i amb totes les
prestacions d'informatica i
telefonia. Ideals especialitats
i gestionat per metges.

(D Matins i tardes.

[ 658 848398

Centre de Negocis
AGENDA

Centre al costat Hospital
(linic. Lloguer de despatxos
per passar consulta.Tarifa:
hores-dia-mes. Centre
reformat amb amplia

sala despera. Atencié
personalitzada amb
recepcionista. Es porta agenda
del metge, ben comunicat

carrer Muntaner, 121,.1-1.

08036 Barcelona.

®www.centrodenegociosa
genda.com

(]934 880 606

> ofibarna@arrakis.es

Lloguer despatxos
meédics a estrenar
(alvet, 30/Diagonal/
Francesc Macia. Barcelona.
330 m? d'instal-lacions. Tots
exteriors, decoracio alt
standing, completament
equipats, a punt per
treballar, tots el serveis,
tracte personalitzat, recepcié
trucades, agenda telefonica,
AA/CCind, ADSL per
cable+Wi-Fi, etc. Ultims
moduls matf o tarda. Bones
condicions economiques i
facilitats accés.

@Dr. Soler

[1 606376797

Compro o llogo dinica
dental en funcionament
Compro 0 pago lloguer de
clinica dental en procés de

jubilacié, amb clientela inclosa.

1626203413

S'ofereixen dos
despatxos per llogar
a Gran de Gracia
cantonada Trav. de
Gracia
Ambdas totalment equipats,
llum natural, assolellats, aire
condicionat, calefaccié, espai
informatitzat i servei de
secretaria. Un per als dilluns
idimecresde9a21h 600 €
mensuals. Laltre més petit,
tots els dies de dilluns a
dijous de 9 a 21 h. Preu: 600€
O www.espaciosmedicos.
com
932183919

Lloguer de despatxos
Planta baixa a I'Av. Diagonal
(PL. Francesc Macia). Centre
medic ofereix lloguer de
despatxos totalment
equipats. Inclou: servei de
recepci6 (coordinacié
d'agendes i trucades), sala
deespera, telefon, Wi-Fi,
calefaccié, aire condicionat,
servei de neteja, instal-lacions
de disseny i confortables.

Gran qualitat i preu
competitiu.
(D Fotos i més info a www.
despachosmedicoshcn.com
£1935500 106
686 413 105 (Marisa)

Consulta medicaa
Barcelona ciutat ofereix
despatxos de lloguer
per moduls

Els despatxos estan equipats
i climatitzats. Disposem de
recepcid amb secretaria per a
la gestid de les agendes, sala
despera comuna, telefon i
ADSL Wi-Fi. Zona de Sant
Gervasi, prop de Pl. Molina.
@ Lourdes

(1934144997

5 mefernandez@sego.es

Ala primera planta de la
Pl. Manuel Corachan, 4
(Corachan Il) es ven consulta
medicade 57,5m’en
perfecte estat. Composta per
dos despatxos, recepcié amb
oficina i vestidor amb lavabo.
Li corresponen 7 m’ de sala
despera comunitaria de
propietat indivisa.
1932036737
666620210

Consultoris a Sabadell

Es lloga dos consultoris,

jaen funcionament, a la

Rambla de Sabadell, molt

centric, amb despatx propi i

totes les despeses incloses

dins del preu de lloguer.

(@ Dr. Josep Lluis Navarro
Yoris

{1687757102

Per propera jubilacié
es ven consulta de
dermatologia

En ple funcionament, al
centre de Manresa. Amplia
cartera pacients privatsi
muitues ambit territorial de
la Catalunya central (Bages,
Bergueda, Solsonés, Anoia
i Osona), i de la Cerdanya i
Baix Llobregat Nord.
Facilitat d'aparcament.
Completament equipada.
Sestudiara la possibilitat
de traspas.

[ 606 099 002
X121121jcc@comb.cat

Més informacio:
petitsanuncis.comb.cat

Es ven consulta
oftalmologica

Vilanova ila Geltrd. Centre. Es
ven consulta oftalmologica per
jubilacié, totalment equipada,
amplia cartera de pacients, 40
anys dactivitat. 100 m?, despatx,
2 sales dexploracid, 3 sales
dlespera, recepcié, oficina i arxiu.
{7 606962 238

Lloguer de consulta
sanitaria

A prop de Francesc Macia.
(Consulta autoritzada pel Dept.
de Salut de la Generalitat de
(atalunya. Diverses alternatives
de lloguer: matins, tardes o dies
sencers. Sense servei de
secretaria i amb neteja diaria.
{1 934104408

Provenca entre Rbla.
Catalunya i Pg. de Gracia
Centre medic en funcionament,
ubicat dins de prestigiés Centre
d’Estetica, lloga 2 box, recepcid
i sala despera a professionals
medics amb cartera propia de
pacients. Instal-lacions noves

i de disseny, equipats, amb aire
condicionat i calefaccié. Servei
neteja i subministraments inclos
preu lloguer

D Mireia

1934195115

Llogo consulta de
medicina estética a Alella
(onsulta totalment equipada
de 65 m?, 3 habitacions i sala
deespera, aire condicionat,
calefacci6, amb possibilitat

de compra dels aparells.
Homologada pel Departament
de Sanitat de la Generalitat

de Catalunya.

[1609 446711

41897 1mgjomb.cat

Pis envenda de 123 m?
Granollers, a 5 minuts

de la Porxada. Adequat per

a centre medic o miitua.
Amb 3 habitacions dobles

i 3individuals, dos banys i
cuina per estrenar. Segon pis
d'alcada amb ascensor, aigua
i calefacci. Tot exterior i molt
ben comunicat. Preu a convenir
@ Jordi

636292351
Mjordi@jordillorens.com



Més informacio:
petitsanuncis.comb.cat

S'ofereix despatx

meédic per llogar

Consulta totalment equipada.
Zona Sant Gervasi (Molta
[lum i silenci). Horaris matins
i tarda de dilluns a dijous.

@ Patty i Esther
1932008572

Centre de psicologia
Psicoemas

Busquem psiquiatres,
pediatres, neurolegs, etc. que
vulguin fer un conveni de
derivacid i cooperacié mutua.
Atenem en |a nostra consulta
pacients de totes les edats.
® www.psicoemas.com

[ 645 109 500

X psicoemas@gmail.com

Per prejubilacié deixem
una consulta médica al
poble d’Arbucies
Pis a Germana Assumpta, 1,
1r,, de 124 m?, 2 despatxos
moblats, 4 habitacions
petites (2 amb lliteres),
sala d'espera, recepcié
moblada, 2 banys, cuina.
Ascensor i calefaccid,
bascula per pesar, iridoscopi,
equip de bioestimulacic.
Ens agradaria llogar-la
moblada i amb els equips,
sifos possible.
(@ Sebastia Puga
933468201
657960 203
X sebasrosa@
telefonica.net

Es lloga despatx medic

Travessera de Dalt, 11-13,

ent. 3a, esquerra, al costat de

la Pl. Lesseps. De 55 m?

i equipat per a pediatria i

altres especialitats. En molt

bon estat. 600 €.

[ 628226 089
932101991

X carmen_sarda@
hotmail.com

Policlinica Guadalupe
ofereix despatxos per a
consultes externes
Esplugues de Llobregat, centre,
molt ben comunicat (trami
bus). Despatxos nous i equipats
amb tots els serveis perqué no
hagi de preocupar-se de res. £s
busquen professionals de les

espedialitats de

neuropsicologia, cardiologia,

otorinolaringologia,

neurologia, al-lergologia,

aparell digestiu i medicina

de l'esport.

(D Srta. Samantha

(1934702970

Mrrhh@
dinicansguadalupe.com

Es demana psiquiatre
per compartir despatx
a Sabadell

Amb formacié de
Psicoterapeuta d'Orientacié
Psicoanalitica per compartir
despatx amb psicologa de la
mateixa orientacio al centre
de Sabadell. Lobjectiu és
poder compartir espais i
professic, col-laborar amb
els casos i dur a terme
supervisions cliniques

@ Jessica Pané

1652286 446

< jessicapi@copc.cat

Lloguer despatxos a
Sant Cugat (zona estaci6)
Es lloguen despatxos per
professionals de la salut per
dia/hora/mes completament
equipats amb servei de
recepci6, Wi-Fi, calefaccic,
A/C. Molt ben comunicat.
@ Ndria
629043 765
Begona 628 938 746
R centresalutvilla@
gmail.com

Despatx meédicde
tocoginecologia
General Mitre, 208, 5¢ 4a.
Perllogar o compartir. Amb
company que siniciiala
professié. Li deixaria fitxers a
la seva disposicic. Igualment
es ven histeroscopi i altre
material ginecologic.
1932128973
609319181

Lloguer consulta médica
aVilafranca del Penedeés
Totalment equipada per
pediatria amb 2 despatxos,
recepcié, sala d'espera, 2
lavabos, altell traster i A/C.
Planta baixa al centre de la
Ciutat.

£ 669924961

>>>
DIVERSOS
Boomerang-secretaria
telefonica
www.boomerang-
secretaria-telefonica.es
Atenem trucades en catala
i castella, donem hores de
visita, des de 50 € al mes.
Altres serveis: mecanografia
per ordinador en diversos
idiomes, des d'1,50 €/full.
(@ Srta. Gemma o Manel
(1934173547
934213487
X boomerang2@
movistar.es

Empresa de serveis
ENKASA. Empresa de serveis
ofereix personal de servei
domestic, cuidadors infantils i
assistendia geriatrica. Formacié
individualitzada segons les
necessitats de cada llar.
(1932056239

638929953

638929955

FILATELIA-NUMISMATICA
(COMPRA-VENDA de segells

i monedes, valoracions en
obres d'art i antiguitats.

Es compren pisos sencers,
maxim de formalitat. Perit
Judicial ntim. 1776-05

@ Sr. Amat

[ 648002871

Espanya és I'tinic pais
de la UE que no té dietistes
nutricionistes a la sanitat
publica
Al'ambit privat es comenga a
reconéixer la seva tasca i cada
cop s6n més els centres medics
que, quiats pels darrers avencos
dientifics, ofereixen el servei
d'aquest professional sanitari per
millorar la salut de les persones.
(@ Contacti amb nosaltres
amesquedietes.com
[ 647618362

>>>

HABITATGE

Busquem pisos
compra-lloguer Barcelona
Bufete Perera-Advocats-API.
Necessita urgent pisos a
Barcelona lloguer i compra.
Excel-lents clients, solvencia

i garantia. Jutges, fiscals,
mestres.

(DRosa
[ 606325 105
> Rosa@bufeteperera.es

>>>

TREBALL

S'ofereix administrativa
recepcionista

Experiéncia en tasques
administratives. i comptables i
atendid personalitzada al client.
Organitzada, responsable,
discreta. Catala (nivell C1),
castella i alt nivell dinformatica.
Disponibilitat d'horari i
incorporacié immediata.
(DMarga

7609334256

M mbenitezg@gmail.com

S'ofereix secretaria
recepcionista
35anys dexperiencia, pera
consultori, centre medic o dinica.
Coneixements dinformatica.
(atalai castella. Bona presénciai
referendies. Incorporacié
immediata. Mitja jorada
® Montse
1932074987

699 304 475

S'ofereix senyora

de 56 anys per treballar

En consultori medic, clinica

o similar. Experiencia en

consulta i altres tasques

administratives. Ordinador

nivell d'usuari, catala i castella.

Disponibilitat horaria tardes.

Incorporacié immediata.

(@ Assumpcio Ferri

[ 659 463 765
933154432

Masunferri@
telefonica.net

S'ofereix secretaria
de direccio, comptable,
auxiliar clinica i
recepcionista
Amb deu anys dexperiencia en
consulta medica (Centre Medic
Teknon). Idiomes: catala, angles
i frances. Certificacio de
Microsoft de cursos d’Access,
Excel, Word i PowerPoint.
Internet. 44 anys. Incorporacio
immediata. Disponibilitat
horaria.
@Silvia
1686290219

934566 797

Recepcionista
administrativa s'ofereix
per a consultori o
despatx meédica
Barcelona capital
Informatica a nivell usuari.
Angles i catala. Experiencia
en tasques administratives
en consulta medica.
Disponibilitat immediata.
(D Sandra Gonzélez
11696125 987

S'ofereix com a
secretaria recepcionista
Assistent amb experiencia en
empresa privada i consulta

medica. Disponibilitat matins.

@ Lourdes Mayor

1630531993

Blourdesmayor@
telefonica.net

S'ofereix recepcionista
administrativa

Amb experiéncia en
consulta medica. Transcripcio
informes, gestid amb
muitues, gestié de diverses
agendes simultanies.
Experiencia en gesti6
programa de muitues.
Disponibilitat immediata.
@ Judith

7 686349556

X judithpe@gmail.com

Mofereixo per treballar
en consultori medic
Tasques d'administrativa i
recepcionista. Disponibilitat

immediata. Amb experiencia.

(DRosa
1636647 232

Organitzacid,
coordinacié, informacio
i gestié administrativa
Ambit sanitari i hospitalari.

Molt bona presencia. 39 anys.

(astella i catala. Informatica.
Incorporacié immediata.
Bona capacitat comunicativa
i organitzativa.

® Marta

(1656 826592

S'ofereix per treballar
en consulta médica
Com a recepcionista o
telefonista, tasques
administratives i auxiliar
d'infermeria. Informatica.

(atala Nivell Ci angles.

Recent estada a Irlanda de 8

mesos. Disponibilitat tot el

dia. Incorporacié immediata.

® Montse

£ 650089 369
933525706

I montsesosp3@
hotmail.com

Diplomada en infermeria
amb experiéncia

Sofereix per treballar

en consultori privat, com
també a nivell particular.
Disponibilitat immediata.

® Montse

699698 113

S'ofereix per treballar
en consulta o dinica
Auxiliar administrativa amb
experiencia aI'lCS durant nou
anys. Coneixements
d'informatica a nivell
dofimatica. Catala nivell C.
Responsable, bona presencia,
referéncies. Incorporacié
immediata.
(D Marina Valls
£ 607 186 532

934900623

S'ofereix secretaria

de direccié i auxiliar

d'infermeria

Per a consulta privada.

Disponibilitat d'horarii

referéncies.

(D Maria José Blasi

£1 690936 065

Imariajose.blasi@
gmail.com

S'ofereix administrativa
recepcionista
Tasques d'administracio.
Idiomes: catala, angles.
Sistemes informatics.
Disponibilitat immediata.
(D Natali Sanchez
[1620704558

618 165 459
X napasama3@gmail.com

Recepcionista i
secretariaamb
experiéncia s'ofereix per
treballar

Amb metge, en consultori

o clinica. Informatica,
idiomes, bona presencia,
responsable, organitzada,
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educada. Disponibilitat

horaria.

D lsabel

(1609448872

Xisabelmar68@gmail.
om

Sofereix senyora per
treballar en consulta
privada o centre medic
Com a recepcionista, molta
experiencia en tracte amb el
puiblic. Atencid telefonica.
Agenda de visites. Passar la
consulta. Arxiu. Informatica
anivell d'usuari. Idiomes:
castella, catala parlat, polonesi
rus. Disponibilitat immediata.
@ Yolanda
1620957562
932115897
Xyolanda_stepien@
hotmail.com

Mofereixo per treballar
en consulta medica
Tasques d'administrativa i
recepcionista. Disponibilitat
immediata. Amb experiencia.
@ Maite

626480757

Titulada en Secretariat de
Direccié, amb
experiéndia, s'ofereix
per a consultori medic

o dinica

Barcelona o Valles. Referencies.
Discreta, excel. en el tracte,
iniciativa, professionalitat i
esperit de cooperaci6, 12 anys
dexperiencia en tasques

administratives, arxiu i agenda.

Ofimatica nivell alt. Idiomes:
catala (nivell C) i castella
nadius, anglés i frances.
Coneixements de
comptabilitat. Rapida
adaptabilitat al lloc de treball.
(D Beatriz Villalba
655018345
Xbvillalb10@gmail.com

Dona de 48 anys amb
experiéncia en consulta
meédica privada
Experiéncia en diferents
empreses sempre de cara

al public, sol-licita entrevista
per vacant de recepdic.

@ Antonia Ayala
629892764

X a.ayala.5@hotmail.com
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Sofereix recepcionista
administrativa

Per treballar en consulta
privada o dlinica. Estudis:
auxiliar de dlinica. Informatica
anivell usuari.

( ElenaTarragé
1667377882

B elenaijc@gmail.com

Sofereix per treballar
en consulta o dinica
Dona de 43 anys, estudis

de Recursos Humans, més
de 20 anys dexperiendia en
atencié al public i sector de
I'adminitracié. Busca feina
als matins, tardes o en horari
intensiu. Informatica i catala.
Anglés basic .Incorporacid
immediata.

@ Lidia

[ 630545 567
Rlidiagc30@yahoo.es

Recepcionista,
administrativa
isecretaria
Amb experiencia professional
i avesada en el tracte amb
pacients presencials, gestio
telefonica i electronica,
sofereix per a consultori
medic per treballar en
aquestes tasques i les que
calqui. Disponibilitat
immediata. Horari sense
problemes.
(D Hlisabet Marcé Torra
[1680591152
B tebasecram@
hotmail.com

Sofereix administrativa-
recepcionista

Amb 12 anys dexperiencia a
(linica Dexeus. Gesti6 de
mutues, gestio de diverses
agendes simultanies, atencié
telefonica, disponibilitat
immediata.

®lsabel

(1685595 560

Administrativa/Secretaria
per a consultori medic
Molta experiéncia en atencié al
client. Capacitat organitzativa i
resolutiva. Facilitat per treballar
en equip i tracte empatic. Alta
motivaci6 i responsabilitzacid.
Bilingtie catala i castella.
Angles nivell alt. Frances i italia

nivell mitja.

(@ Nuria Uviedo

[ 644290134
Xu.nuria@gmail.com

Sofereix administrativa
irecepcionista
Pertreballar en consultori medic
osimilar. Amb experiencia
d'administrativa. Per treballar
també com a auxiliar
dinfermeria. Disponibilitat
d’horari.

(D Marllin

(] 669204872
XImarllin2001@yahoo.es

Mbofereixo per treballar en

consulta o dinica

Experiendia durant 14 anys

en centre del grup Quirén en

admissions, organitzacio de

consultes i agendes mediques.

Mitja jornada. Matins o tardes.

Disponibilitat immediata.

@ Anna

7680621105

Xlanna260769@
hotmail.com

Recepdonistaamb
excel-lent preséndia
Amb experiencia sofereix
per treballar en cliniques o
hospitals, centres i consultes
mediques.Matins o tardes.
®Sara
7934142738
687210309

Noia de 35 anys
buscafeina

Interessada en centres medics,
metges i professionals. Capacitat
de treball en equip. Bon tracte a
clients i resta de personal.
Organitzada i amb moltes ganes
de treballarimmediatament.
(1609243637

Sofereix infermera
anivell assistendial

en consulta

Experiencia laboral en
unitats de quirdfan. Master
dinstrumentista de quirdfan.
Disponibilitat horaria.
Incorporacid immediata.
|diomes: catala, castella
iangles.

(® Mireia Femenies

] 686814368
mireiafeme@gmail.com

S'ofereix recepcionista
iadministrativa
Per treballar en consulta medica
i hospital, amb experiencia. Bon
tracte amb el ptiblic, amb molt
bona presencia. Preferentment
horaride 9a 16 h.
Incorporacié immediata.
@Silvia
] 607 481194
Bviladrich.genis@

gmail.com

Dona de 28 anys s'ofereix
com arecepcionista i
administrativa

Mofereixo per treballar en
consulta privada o dinica.
Informatica, bona presencia,
responsable, organitzada.
Disponibilitat horaria.

@ Annais Borras
1679376090

Amb experiéncia

de 8 anys en consultori
medici atencio al pacient
Programacié de visites i gestio
de muitues. Atencid telefonica.

Disponibilitat tot el dia. Catalana

de 48 anys, bona presencia.

Incorporacié immediata.

@ Susanna Martinez

] 686054311

B susannamartinez66@
gmail.com

Mofereixo per treballar
en consultori médic
Experiéncia amb tracte al
pblic. Bona presencia i
responsable. Disponibilitat
horaria. Incorporacié
immediata.

@ (arme

] 616 848 627

Sofereix per fer la
programacio i el treball
administratiu en
consultoris medics
Titulaci6 superior i coneixements
amplis dinformaticai
administracid. Nivell basic
dangles. Catala parlat i escrit
(nivell C). Pera més informacié
consulteuel CV en la pagina
web: Infojobs.neti SOC (Servei
d'Ocupacié de Catalunya).
(DRosa Perales Barberan
(1697769742
933170819 (10a20h)
B perales.rosa@gmail.com

Més informacio:
petitsanuncis.comb.cat

S'ofereix per treballar en
consulta medica

Per fer tasques
administratives i
recepcionista, preferentment
amb un metge en consulta.
Experiéncia en visita medica.
|diomes: anglés i frances i
catala parlat. Disponibilitat
horaria. Incorporacié
immediata.

@ Silvia Baixauli
(1610446 846

Sofereix noia de 38 anys
com a recepcionista pera
centre medic

Experiéncia en centre medic
privat de psiquiatria. Tasques:
atencid i recepcid de trucades,
organitzar agendes, i atencio
dels pacients. Informatica a
nivell d'usuari. Catala i
castella. Formalitati
responsabilitat. Disponibilitat
d'horaris.

(@ Esther

1605153187

S'ofereix administrativa-
comptable

Per treballar en consulta
medica. Experiencia 39 anys
(en Dr. Andreu). Disponibilitat
horaria. Incorporacid
immediata. Informatica.
Contaplus.

( Maria Dolores Capella
626337222

Sofereix noia de 41 anys
amb bona preséncia

Per clinica o consulta zona
Barcelona i Maresme. Per
treballar com a secretaria
recepcionista, amplia
experiendia en secretaria de
direccié i les relacions
plbliques, gesti6 agenda i
facturacio. Catala nivell C,
castellaialt nivell
dinformatica. Organitzada,
responsable i tracte empatic.
Mitja jornada o completa.
(@ Montse Foix
1615996303

X mfoixg@gmail.com

S'ofereix per treballar

En consulta medica, clinicao
similar. Com a recepcionista,
telefonista o auxiliar
administrativa. Experiencia en

tracte telefonic i personal.
Facturacié amb targetes de
diverses mutues.

® Carmen
(1699371737

Infermera busco feina
Master d'Infermeria de
Quirofan, necessito que algu
em doni una oportunitat

per desenvolupar-me
professionalment en aquesta o
en qualsevol altra especialitat.
®Anca

£ 627341001

Sofereix noia coma
secretaria administrativa
Bona presencia, experiencia,
molt responsable, do de gents,
metodica, eficiente i lleial.
Domini de paquet Office,
mecanografia.

(Andrea

(1673111809

< clancoper@gmail.com

Secretaria/administrativa/
recepcionista

45 anys. Cerco feina en consultes
mediques o hospitals. He
treballat durant4 anysimigala
Federaci¢ (atalana de Malalties
Minoritaries, atenent afectats de
malalties minoritaries, gestid,
elaboracié de memoria,
manteniment web i xarxes
socials, organitzacié de jornades
i comptabilitat.

@ Judit Espaiia

(] 650366 565

Auxiliar de dinica,

recepcionista,

administrativa

Sofereix per treballar en

consultori medic. Amb

experiencia, bones referencies.

Informatica. Catala.

(D Niiria

] 651682640
933500760

B2n_ pichel@hotmail.com

>>>

UTILLATGES

Es ven reveladora de
plaques radiologiques
Kodak Dry View 8150 Laser
imager.

®IMAGOVET

(] 934808099
Binfo@imagovet.com
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Declaracio de la renda:

penalitza tenir més d'un pagador?

ntre els metges és habitual combinar
més d'una feina i, per tant, tenir més
d'un pagador. | un dels mites més es-
tesos en la declaracié de la renda és
que les persones que tenen més
d'un pagador han de pagar més impostos.

No es paga més a Hisenda pel fet d’haver
rebut retribucions de dues o més empreses
per definicid. El que passa és que cada pa-
gador aplica una retencié en funcié del sala-
ri que paga al treballador de manera indivi-
dual,ino el salari que rep el treballador en el
seu conjunt. Ates que I'IRPF és un impost
progressiu, aixo pot generar ensurts a I'hora
de fer la declaracio de la renda.

Vegem-ne un exemple: Si un doctor cobra
15.000 € del pagador Ai 15.000 € del paga-
dor B, cada un li aplicara una retencié del
25%. Perd per la suma guanyada, que sén
30.000¢%, la retencié que li aplicara Hisenda
és del 31%. Aquests 6 punts percentuals de
diferéncia sén els que fan que, en moltes
ocasions, pel fet de tenir més d’un paga-
dor, la renda surti a pagar.

Com reduir aquest impacte?

N’hi ha que prefereixen aplicar una reten-
cié molt alta i cobrar un retorn en la decla-
racié d'Hisenda, i n’hi ha que prefereixen
mantenir aquests diners i preveure la des-
pesa al mes de juny. Si un contribuent amb

Pagador
I |
A 0 |
15.000€
Pagador
Fem 71 30.000€
B @
15.000€

més d'un pagador vol evitar aquest de-
semborsament puntual, pot demanar una
retencié superior als seus pagadors que
s'equipari amb la seva retribucié global i,
d’aquesta manera, distribuir I'impacte de
la declaracié de la renda al llarg de I'any.

No obstant aixo, cal tenir en compte que
aquesta possibilitat només s'aplica als que
treballen per a diferents pagadors com a
assalariats. Si es combinen diverses feines
perd com a autdbnom, mitjangant contrac-
tes mercantils, que és molt habitual a la
professido médica, la retencié de les activi-
tats professionals és fixa: un 19%, sense
possibilitat d’elevar-la. ®

X

Agencia Tributaria

Healthequity inverteix

en la biotecnologica Minoryx Therapeutics

Healthequity, societat de capital risc
que pretén transformar la sanitat a
través de la innovacio, impulsat pel
COMB i gestionat per MED, ha invertit
en I'empresa Minoryx Therapeutics.

Minoryx Therapeutics és una empresa
biotecnologica catalana especialitzada

en el tractament de malalties rares, amb
especial atencié a I'adrenoleucodistrofia
lligada al cromosoma X (X-ALD) i
GM1-gangliosidosi. Ambdues sén
malalties d’origen genétic, amb
manifestacions neurologiques que afecten
amb més incidéncia la poblacié infantil i
que actualment no tenen cura.

Aquesta injeccio de recursos ajuda
Minoryx a financar els estudis
regulatoris i I'entrada en fases cliniques
de la seva molécula per X-ALD i a
seleccionar un candidat per als estudis
preclinics per GM1-gangliosidosis. ®
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Estalviar i invertir en funcio
de cada etapa de la vida

Fase inicial
(fins als 35 anys):

Fase d'inversi6 i despesa familiar
(35-50 anys):

Una de les caracteristiques de I'ésser
huma és la seva predisposicié a consumir
per tal de satisfer les seves necessitats i,
per tant, li calen recursos per fer-ho. Avui,
els nostres ingressos es destinen en bona
part a satisfer les necessitats personals i
familiars pero, si ens sobren recursos, cal
decidir si els destinem a estalvis o si els
invertim amb l'objectiu d'obtenir-ne uns
rendiments futurs.

En finalitzar la residencia, es posen
en marxa els principals compromisos
financers vitals, com pot ser
I'adquisicié d'un habitatge o la
decisio de tenir fills. Augmenten els
ingressos del treball, perd també el
nivell dendeutament a llarg termini

i la necessitat de liquiditat per a
l'operativa diaria i, per tant, la renda
disponible per a l'estalvi és menor.

En el cas dels metges, els primers anys
de vida laboral comencen habitualment
amb la residéncia, on tot just comenca

a crear-se el patrimoni personal

després d'una llarga etapa formativa.
Normalment encara no es tenen
despeses financeres derivades de la
familia, pero els recursos es destinen a
béns sovint relacionats amb l'oci, com un
viatge o un cotxe. No obstant aix0, cada
cop més, els professionals joves inicien
una actitud i uns habits d'estalvi en
aquesta etapa inicial preveient despeses
futures rellevants.

Per tant, cada persona, amb els seus
ingressos o rendiments, ha de prendre
basicament dues determinacions:
administrar el que gastara en béns de
consum i decidir que fara amb els recursos
restants, si guardar-los (estalvi) o
utilitzar-los (inversid) per obtenir uns

guanys futurs. Naixement

dels fills

....._......._......._......._......._......._......._.....’

Despeses
d’habitatge
]

En aquest sentit, la planificacié de les
finances personals ve determinada en
gran mesura per la situacié vital en que
ens trobem i les seves circumstancies. Si
preveiem que els nostres ingressos es
mantindran o augmentaran, disminueix
I'estimul cap a l'estalvi i augmenta la
tendéncia a la despesa actual.

Primer
vehicle
Primera ’
feina

*

Per contra, si preveiem que els nostres
ingressos disminuiran, ja sigui perque es
preveu incertesa en un futur o s'acosta la
jubilacio, la capacitat i la necessitat
d'estalvi augmenten. Lobjectiu en
ambdos casos és poder fer front a les
necessitats actuals i futures, responent a
les particularitats de cada etapa
personal i professional de la vida.

\

De manera genérica, la planificacié
de les finances personals considera
quatre etapes diferenciades que
concretem en l'evolucié professional
del metge:
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Fase de consolidacio
(50 anys-jubilacio):

Quan els fills ja sén grans, segueixen
implicant despeses com l'educacio
superior, perd aquesta etapa
coincideix també amb la finalitzacid
dels principals deutes patrimonials
familiars i la consolidacio de la posicio
laboral. Per aixo sol ser una etapa en
que augmenta el capital disponible
per estalviar i la capacitat d'invertir.

Benestar de
la familia

Educacié M
dels fills

i Wy

e e e T T ]

i
i
'
'
'
'
i
'
'
i
'
'
'
'
i
'

.

Fase de desacumulacio
(a partir de la jubilacid):

A l'Gltim, arribada l'edat de jubilacid,
que en el cas dels metges se situa
als 68 anys de mitjana, s'aturen els
ingressos procedents del treball. Si
s'ha estalviat per a la jubilacio, es
comencen a consumir els recursos
reservats per a aquest fi, deixant

un marge minim per a l'estalvi en
funcié dels ingressos necessaris per
complementar la pensié.

Jubilacio
Gaudir del
temps lliure
L]

Aixi doncs, cada etapa vital requereix una
planificacié financera i determinar el volum
disponible per a l'estalvi o la inversié.
Independentment del moment en el qual
ens trobem, és fonamental escollir els
productes més adequats per assolir cada
una de les metes proposades.

El Grup MED ofereix diverses opcions
per a cada perfil de risc, acompanyant
els metges en cada etapa del seu cicle
vital per protegir els seus actius i
maximitzar-ne el rendiment, pero
sobretot i fonamentalment posa a
disposicié dels col-legiats professionals
amb els coneixements necessaris per
assessorar-los en les decisions que
desitgin prendre en aquest sentit. ®

Consulta el teu assessor a Grup MED per
a més informacio sobre els productes
més adequats per a cada situacio vital.
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prs de salut:
everywhere,

everytime,

everyone

es aplicacions mobils, també cone-

gudes com a apps, s’han convertit

en tot un fenomen social gracies a

I'ds massiu dels dispositius mobils,

com els smartphones i les tablets.
Un dels sectors on la introduccié de les
apps ha causat més impacte ha estat la sa-
lut. Segons dades de la Comissié Europea,
hi ha més de 100.000 apps mobils de I'am-
bit de la salut en tot el mén i la tendéncia
és que aquesta xifra continui in crescendo
en els propers anys.

Perd, com hem arribat fins aqui? La crei-
xent preocupacié per la cura de la nostra
salut i benestar, unida a I'avang imparable
de les noves tecnologies, ha fet que els pro-
veidors d'apps aprofitin al maxim aquest
ninxol de mercat. Aixi, en el marketplace de
les apps de salut podem trobar productes
cada vegada més sofisticats adrecats a tres
tipus de public objectiu: professionals sani-
taris, malalts i llurs familiars o cuidadors i la
societat en general.

De fet, el 70% de les apps de salut ac-
tuals estan pensades per a aquests dos
grans grups. En el cas dels pacients i els
cuidadors, les aplicacions miren d'aju-
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dar-los a gestionar malalties croniques o a
cuidar persones dependents. Pel que fa a
les aplicacions creades per al gran public, la
seva finalitat és oferir informacié per dur
una vida saludable, al mateix temps que
fan una tasca de prevencid, educacio i sen-
sibilitzacio.

Les apps que es dirigeixen als metges
representen el 30% del total del marketpla-
ce. Els professionals de la salut poden tro-
bar en les aplicacions un bon aliat per esta-
blir una relacié molt més estreta amb els
seus pacients i millorar-ne la comunicacio,
especialment quan es tracta de malalties
croniques o que requereixen un seguiment
periodic. Hi ha aplicacions per supervisar
els tractaments, registrar i monitoritzar da-
des o per ajudar a fer diagnostics, entre
d‘altres funcionalitats.

mHealth, el present de la medicina

Les apps han aconseguit crear una nova re-
alitat medica: la “mHealth” o “salut mobil”,
la filosofia de la qual és fer la salut accessi-
ble per a tots des de qualsevol lloc i en
qualsevol moment: “everywhere, everyti-
me, everyone”. Aquesta evolucié també ha

comportat 'apoderament del pacient, és a
dir, que sigui qui es responsabilitza en pri-
mera instancia del tractament i seguiment
de la seva malaltia. De la mateixa manera,
el mercat de les apps de salut també esta
canviant la gestioé sanitaria, disminuint els
costos i optimitzant-ne processos.

No obstant aixd, encara no existeix cap
marc legal d’ambit comunitari que regulila
mHealth i que estipuli els parametres per
determinar si una aplicacié és segura i de
qualitat. Fins ara, sén els organismes locals
els que actuen com a garants i els que apli-
quen el segell de confianca a les aplicaci-
ons que s'incorporen al marketplace. Un
exemple és el de la Fundacié Mobile World
Capital Barcelona (MWC) i la Fundacié Tic-
Salut que treballen conjuntament per inte-
grar tots els projectes de mobilitat i d'apli-
cacions que es desenvolupin al sector salut,
i que compta amb l'assessorament de Web
Médica Acreditada del COMB entre d'altres.

Un altre dels aspectes que haura d’abor-
dar la futura normativa europea és la priva-
citat de les dades de salut dels usuaris d'ap-
ps per tal d'arrodonir un mercat que esta
en plena expansié. ®



Innovacid i tecnologia

| doctor Jordi Serrano és un metge
emprenedor. Va fundar Universal
Doctor, una eina de software que
s’ha desenvolupat en diferents for-
mats per facilitar la comunicacié
entre professionals de la salut i pacients
que no comparteixen idioma i que té una
gran aplicacié en zones en vies de desen-
volupament. La seva trajectoria I'ha portat
a ser consultor per a I'Organitzacié Mun-
dial de la Salut (OMS) per a temes de salut
mobil. La seva aplicacié va guanyar el
World Summit Award (WSA)-Mobile Global
Champion Award for #mHealth.

Quin ha estat el teu cami?

Quan feia la residencia vaig detectar un
problema de comunicacié gran entre pa-
cients i metges. Molts estius anava al Mar-
roc i em vaig trobar en una situacié on no
podia comunicar-me amb una pacient. Jo
podia expressar-me una mica en frances i
havia aprés unes paraules d'arab, pero ella
només parlava berber. La situacié va ser
greu i van haver de traslladar-la a la capital.
Afortunadament tot va acabar bé.

En aquell moment d'incertesa vaig pensar
que estaria molt bé tenir uns audios per
poder llancar al pacient i que ell pogués
contestar si 0 no. Vaig crear Universal Doc-

Entrevista

Jordi Serrano,
metge emprenedor i fundador
d'Universal Doctor

“Sera un mobil el futur?

No ho sabem, pero si que tot sera mobi

tor Speaker. Ara, no tan sols s'ha fet soste-
nible, esta ajudant en el seu propi objectiu
d’ajudar la gent a comunicar-se millor.

Que t’ha permes?

M’ha permes el somni de treballar en la sa-
lut publica global en temes d’innovacié i
relacionat amb els mobils. | m’ha obert
moltes portes, com treballar en desenvolu-
pament de Mobile Health a I'Africa, com el
projecte Zero Mother Die, adrecat a dones
embarassades.

Com funciona Universal Doctor?

Fas una pregunta i el pacient escull una
resposta. Segons aquesta resposta es pot
fer un altre tipus de pregunta. Es va com-
plicant amb diferents algoritmes consecu-
tius de dialeg que permeten una comuni-
cacié molt completa. Hem d’assegurar la
qualitat del nostre contingut basant-nos
en una bona explicacié des de l'idioma A a
I'idioma B. Ho fem amb traductors profes-
sionals i amb revisors professionals, met-
ges o infermers.

Quines possibilitats li veus al mhealth?

Es un terme interessant. Et permet moltes
coses, com portar tot els contingut médic a
sobre. Si fa poc temps aquest es duplicava
cada dos anys, es creu que al 2022 ho fara

III

cada dos dies! També és interessant I'Inter-
net de les coses. Els aparells que es connec-
ten els uns als altres. Des del meu punt de
vista, aixd és una gran evolucio per al sani-
tari i per al pacient, sempre que el contin-
gut sigui fiable.

Quines portes pot obrir?

Es evident que als paisos on no hi ha in-
terestructura el mobil ho és tot. Aqui tenim
més recursos i el mheath no representaria
una gran diferéncia. Perd en paisos sense
una estructura prévia, és el mobil el que
I'esta produint.

El que avui anomenem mhealth, d’'aqui a
uns anys sera només health. Segurament
tot sera digitalitzable, intercanviable i inte-
roperable entre diferents aplicacions. Sera
un mobil el futur? No ho sabem, pero si
que tot sera mobil. ®

Més informacio:
www.youtube.com/combarcelona

Objectes quotidians de tot tipus
connectats a Internet i que intercanvien
informacié entre si.

1l

— k

MARKETPLACE:

Mercat electronic virtual de
compravenda, com per exemple d’APPs.

MHEALTH:

Mobile Health. Canvi de model de salut on
les dades son accessibles en qualsevol lloc,
moment i des de diferents dispositius. ®
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L a Generalitat
atorga les
medalles i
plagues Josep
Trueta al merit
sanitari

El president de la Generalitat de Catalunya,
Artur Mas, va lliurar les medalles Josep
Trueta al mérit sanitari a deu metges i tres
entitats que han destacat de manera signi-
ficativa pels serveis prestats amb vista al
progrés i la millora de la sanitat.

La distincié es va lliurar a: Jaume Aubia,
Pere N. Barri, Manel Esteller, Josep Fabre-
gas (a titol postum), Xavier Gdmez, Aman-
do Martin, Roser Pérez (a titol postum), Jo-
sep Sanchez de Toledo, Andreu Segura i
Antoni Trilla.

Les entitats que van rebre la medalla van
ser el Consorci Parc Salut Mar, la Federacié
Salut Mental Catalunya i la Fundacié Hos-
pital de Sant Pau i Santa Tecla.

Antoni Trilla va intervenir en nom dels pre-
miats destacant que “el sistema sanitari se-
gueix sent excel-lent malgrat la crisi”.

Creu de Sant Jordi

Aixi mateix, el govern catala va atorgar la
Creu de Sant Jordi a tres metges i dues en-
titats sanitaries que han destacat pels ser-

veis prestats a Catalunya en la defensa de
la seva identitat o, més generalment, en el
pla civici cultural.

Els metges que han rebut la distincié en
I'edicié del 2015 van ser: Eudald Maideu,
Carles Vallbona i Miquel Vilardell. Les enti-
tats sanitaries guardonades van ser la
Fundacié Hospital de Sant Pau i Santa Te-
clail’Hospital del Mar. ®
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Nou diccionari

Des del TERMCAT, us exposem una questio de
terminologia medica que considerem que pot ser

del vostre intereés.
Anna Llobet Solé

30 termcat

anys

Coneixeu el Diccionari de recerca clinica

de medicaments?

El 18 de desembre passat, el TERMCAT i la
Fundacié Dr. Antoni Esteve van presentar el
Diccionari de recerca clinica de medicaments,’
també consultable en linia.2 Aquesta obra,
que té el suport del Departament de Salut i
el Departament de Cultura, és la versié
completa del Diccionari de recerca clinica.
Farmacologia, del qual us informavem en el
numero 137 d'aquesta mateixa revista.

Quina diferéncia hi ha entre un estudi
clinici un assaig clinic? Com s'escriu:
jiquadrat, qui quadrat o khi quadrat?

Es adequat utilitzar indistintament
biosimilitud i bioequivaléncia? Com es pot
traduir back up compound? Sén dubtes
terminologics que es podria plantejar un
professional que treballa en entorns
relacionats amb la recerca clinica de
medicaments, i aquest diccionari vol ser
una eina practica de consulta que ajudi
aresoldre’ls.

S’hi defineixen termes propis dels assaigs
clinics en I'entorn del medicament, i també
terminologia basica d'altres disciplines
que hi conflueixen (farmacologia clinica,
estadistica, epidemiologia, bioetica, etc.),
de regulacié legal, de publicacions
cientifiques i de figures professionals,
comites i institucions que intervenen

en la realitzacié d’un assaig clinic.

Tant l'edicié en paper com la versié en
linia ofereixen l'opcié d'accedirala
terminologia tematicament i a través
dels termes en castella i en anglés.

D’altra banda, el diccionari suposa la
culminacié d’un treball de normalitzacié
terminologica dut a terme conjuntament
per la Fundacio Dr. Antoni Esteve, el
TERMCAT i el Departament de Salut per a
fixar una denominacié catalana adequada
per als manlleus, sobretot anglesos, que

Us convidem a conéixer aquest
diccionari, aixi com la resta de
diccionaris terminologics.

Més informacio:
www.termcat.cat

presenten més dificultats de traduccié al
catala en el camp dels assaigs clinics i
ambits afins. Per a cada cas s’ha realitzat
un estudi aprofundit del terme i s’han fet
consultes a especialistes representatius
amb la finalitat d'assegurar la viabilitat
en 'Us de les formes neologiques
proposades. Finalment, el Consell
Supervisor del TERMCAT, I'drgan
encarregat de la normalitzaci6 de la
terminologia en llengua catalana, ha
ratificat les propostes per a garantir-ne
I'adequacié a la normativa. Aqui en teniu
alguns exemples: disseny amb assignacié
al millor (play the-winner design); farmac
d'imitacié (me-too drug) o periode de
depuracioé (washout period). ®

1 Fundacié Dr. Antoni Esteve; TERMCAT, Centre de
Terminologia. Diccionari de recerca clinica de medicaments.
Barcelona: Termcat, Centre de Terminologia, 2014.

2 http://www.termcat.cat/ca/Diccionaris_En_Linia/157/
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Descobreix la nostra web
www.laboratoriodeanalisisclinicos.com

mdo.

LAB. DURAN BELLIDO

catBio.

LAB. DURAN BELLIDO

www.labmdb.com - www.labcatbio.com - www.abolab.es
Obert els 365 dies de l'any.

De dilluns a dissabte de 7 a 20 h. Diumenges i festius de 8 a 20 h.
BARCELONA CENTRAL Urgell, 161 BT 93 453 86 36

MADRID CENTRAL Espafioleto, 7 BT 91 448 40 86




