
El director general de Carte-
ra Básica de Servicios y de 
Farmacia, Agustín Rivero, ha 
terciado en las últimas ini-
ciativas autonómicas sobre 
equivalentes terapéuticos y 
ha señalado que el Ministerio 
de Sanidad, junto a la Agen-
cia Española de Medicamen-
tos y Productos Sanitarios 

Sanidad da prioridad al 
posicionamiento terapéutico

Frente a los equivalentes terapéuticos promovidos por algunas autonomías, 
recuerda que el IPT ya definiría el papel del fármaco y en qué patologías usarlo

(Aemps), "tiene que trabajar 
en los Informes de Posiciona-
miento Terapéuticos (ITP) y 
cerrarlo con las autonomías 
en la próxima Comisión de 
Farmacia".  

SANIDAD

 Los errores en el 
diagnóstico son los más 
comunes, dañinos y costosos
Aunque sólo use datos 
provenientes de las 
multas por demandas 
de mala praxis, un es-
tudio de la Universi-
dad Johns Hopkins ha 

determinado que los 
errores en el diagnós-
tico son los más comu-
nes, los más dañinos y 
los que más cuestan al 
sistema público.     P. 4

GESTIÓN

 En cirugía refractiva 
la exigencia es de medios y 
no de resultados, dice un juez
Un juzgado de Málaga 
absuelve a una médico 
y a una clínica de res-
ponsabilidad en las 
secuelas tras una in-
tervención de miopía. 

La sentencia aplica la 
doctrina del Tribunal 
Supremo que consa-
gra la exigencia de me-
dios en estas interven-
ciones.                    P. 9

NORMATIVA

Recurso de amparo al TC por 
la negativa del TSJ andaluz a 
objetar a informar del aborto
La médico de  atención 
primaria de Málaga a 
la que el TSJ de Anda-
lucía negó el derecho 
de objetar a dar infor-

mación sobre el abor-
to  presentará un re-
curso de amparo ante 
el Tribunal Constitu-
cional.                    P. 9

 La RM, clave para 
detectar hemocromatosis en 
pacientes con hiperferritinemia
Un grupo dirigido por 
Albert Altés, jefe del 
Servicio de Hematolo-
gía de la Fundación 
Althaia, propone siste-

matizar el diagnóstico 
de la hemocromatosis 
por medio de RM en 
un grupo seleccionado 
de pacientes.         P. 10

MEDICINA

Rivero descarta que la prio-
ridad sea la definición de 
equivalentes terapéuticos, ya 
que "con el ITP ya se estaría 
definiendo qué es lo que tie-
ne que hacer el medicamen-

to, en qué patologías y, por 
tanto, estaríamos dando ya 
un equivalente". 

Por otra parte, los colegios 
de médicos andaluces han re-
chazado la iniciativa andalu-
za y censuran que medidas 
de este calado se hagan con 
criterios económicos y no 
científicos, y sin consultar 
con los profesionales.     P. 2
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Albert Altés, de la Fundación Althaia.
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Los médicos de los hospitales 
del Instituto Catalán de la Sa-
lud (ICS) celebraron ayer asam-
bleas para unificar criterios en 
previsión de un nuevo recorte,  
de cien millones. El sindicato 
Médicos de Cataluña cree que 
para hacer frente a ese nuevo 
ajuste no se renovarán contra-

Los facultativos del ICS se movilizan 
por otro posible recorte, de 100 millones

tos de eventuales este ve-
rano; no se cubrirán las ba-
jas, vacaciones y jubilacio-
nes, y volverá a acometer-
se una reducción de los sa-
larios, que se sumará a la 
disminución del 5 por cien-
to, la reducción del 50 por 
ciento de la paga variable 

(dirección por objetivos), la 
supresión de una paga extra 
y la disminución de las 
guardias. Los cuatro cole-
gios de médicos catalanes, 
por su parte, han pedido por 
medio de un comunicado 
que no se ajusten más los 
salarios.                            P. 7

Médicos de Cataluña (MC) 
propone como solución al 
problema de que la Inspec-
ción de Trabajo de la Seguri-
dad Social (SS) considere ho-
ras extra la jornada adicional 
en centros concertados con 
personal laboral, como ade-
lantó ayer DM, llegar a un 
pacto entre patronales y sin-
dicatos para definirla en los 
convenios del sector como lo 
hace el Estatuto Marco; así ni 
empresa ni médicos tendrán 
que cotizar por ella. También 
sugiere incorporar a los con-
venios lo que dice el Esta-
tuto de los Trabajadores so-
bre descansos. Por otro lado, 
el sindicato profesional afir-
ma que los médicos afecta-
dos por el cambio de crite-
rio de la SS no tendrán que 
hacer frente a lo no cotizado 
por las extra de los últimos 
4 años, porque ellos no han 
cometido la infracción.  P. 7

Médicos de 
Cataluña plantea 
adoptar el EM 
para la guardia 
del laboral

Rosa Boyer, delegada de Médicos de Cataluña, en la asamblea de los facultativos del Valle de Hebrón, ayer.

Los colegios de médicos de Andalucía rechazan la 
iniciativa de la consejería por ceñirse a criterios 
económicos y no científicos, y obviar al profesional
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Los médicos de los ocho 
hospitales del Instituto Ca-
talán de la Salud (ICS) ce-
lebraron ayer asambleas 
para unificar criterios en 
previsión de un nuevo re-
corte este año en la empre-
sa pública de cien millones, 
que, de cumplirse, afectaría 
en buena parte a la planti-
lla. Las reuniones las convo-
có el sindicato Médicos de 
Cataluña, que cree que para 
hacer frente a ese nuevo 
ajuste no se renovarán con-
tratos de eventuales este ve-
rano; no se cubrirán las ba-
jas, vacaciones y jubilacio-
nes, y volverá a acometer-
se una reducción de los sa-
larios, que se sumará a la 
disminución del 5 por cien-
to, la reducción del 50 por 
ciento de la paga variable 
(dirección por objetivos), la 
supresión de una paga extra 
y la disminución de las 
guardias. 

Teresa Fuentelsaz, vice-
presidenta del sindicato y 
delegada en el Hospital de 
Bellvitge , ha explicado a 
este diario que están muy 
preocupados por la reper-
cusión del nuevo recorte en 
la asistencia. En su centro, 
según ha informado, se han 

Movilización para 
hacer frente a otro 
recorte en el ICS 

Los médicos celebran asambleas para unificar criterios 
de defenda ante un posible ajuste de cien millones 

BARCELONA 
CARMEN FERNÁNDEZ 
carmenfer@diariomedico.com

los salarios: entre el 16 y el 
17 por ciento de los médicos 
cobran ya lo mismo que las 
enfermeras". 

Los médicos se están or-
ganizando para, además de 
los delegados sindicales, te-
ner un representante de 
cada servicio en cada cen-
tro, con el objetivo de tomar 
decisiones unitarias y con-
sensuadas en defensa de sa-
larios, profesión y sistema.

Médicos del Hospital Valle de Hebrón de Barcelona, reunidos ayer en la asamblea convocada por el sindicato 

profesional Médicos de Cataluña.
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El Consejo de Colegios de 
Médicos de Cataluña ha 
emitido un comunicado 
relativo a la incertidumbre 
presupuestaria de este 
año en Cataluña en el que  
defiende que "cuando 
nuestra sociedad pasa por 
momentos de gran dificul-
tad, incluso de privaciones 
importantes, la garantía 
de una cobertura univer-
sal en salud, adquiere su 
máxima dimensión y sen-

Los 4 colegios catalanes 
defienden no disminuir 
más los salarios
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tido". Y que los médicos 
"ya hemos realizado, des-
de la perspectiva económi-
ca, todos los esfuerzos que 
se nos han pedido dismi-
nuyendo en los últimos 
tres años entre un 25 y un 
30 por ciento de nuestros 
honorarios, y hemos au-
mentado sin contrapresta-
ción el número de horas de 
ejercicio profesional". Por 
ello piden que en la ela-
boración de los presu-
puestos "no se disminuya 
la asignación presupues-
taria destinada a Salud".

cerrado esta semana las 
unidades de hospitalización 
de Cirugía General y de Ne-
frología. "Sabemos que a pe-
sar del nuevo recorte quie-
ren mantener el mismo vo-
lumen de actividad en el 
contrato programa del Ser-
vicio Catalán de la Salud, 
pero eso es imposible por-
que estamos trabajando 
mucho más de lo que pode-
mos; y lo mismo sucede con 

MADRID 
A. S.

Óscar Gorría, vocal 
de Médicos en For-
mación del Colegio 
de Navarra, era, al 
cierre de esta edición, 
el único candidato a 
la vocalía de Médicos 
en Formación de la 
Organización Médica 
Colegial, cuyas elec-
ciones se celebran el 
próximo 1 de junio y 
a las que están lla-
mados 40 vocales 
MIR provinciales.  

Este R5 de Urolo-
gía en el Complejo 
Hospitalario de Na-
varra, de ser final-
mente el único candi-
dato, será el sucesor 
de Fernando Rivas, 
vocal de Médicos con 
Empleo Precario de 
la organización cole-
gial desde el pasado 
9 de marzo. Según ex-
plica a DM, "mi ges-
tión será de continui-
dad con la de Rivas, 
que en estos últimos 
tres años ha logrado 
unir a todas las voca-
lías MIR en una úni-
ca voz". 

Gorría se propone 
poner el acento en 
mejorar la formación 
y evaluación del MIR, 
y se centrará en rei-
vindicar que hay que  
ajustar el numerus 
clausus y las plazas 
de formación espe-
cializada para no 
crear bolsas de de-
sempleo médico. 
"Trabajaré junto a Ri-
vas para agrupar a 
los MIR y a los jóve-
nes adjuntos, porque 
tienen los mismos 
problemas".

Óscar Gorría,  
candidato 
a la vocalía 
MIR 
de la OMC

El sindicato Médicos de 
Cataluña (MC) comparte 
con la Unión Catalana de 
Hospitales (UCH) la 
trascendencia de que la 
Inspección de Trabajo de 
la Seguridad Social (SS) 
haya decidido conside-
rar horas extra la acti-
vidad adicional que rea-
liza el personal laboral 
de los  hospitales con-
certados catalanes (ver 
DM de ayer), así como el 
cálculo del coste econó-
mico derivado de no ha-
ber cotizado por ella du-
rante los últimos cuatro 
años (cerca de 200 millo-
nes para el conjunto del 
sector). Pero cree que hay 
solución jurídica: "Tene-
mos que llegar a un pac-
to entre patronales y sin-
dicatos para que la ac-
tividad adicional recogi-
da en el convenio general 
y los convenios indivi-
duales del sector sea 
igual que la definida en 
el Estatuto Marco, para 
que ni empresa ni mé-
dicos tengan que cotizar 
por ella a la SS; y tam-
bién hay que incorporar 
lo que dice el Estatuto de 
los Trabajadores en ma-
teria de descansos, por-
que lo regula mejor y fa-
vorece a los profesiona-
les", ha explicado Jordi 
Cruz, presidente del sec-
tor XHUP (concertado) 
del sindicato profesio-
nal. 

Para firmar un acuer-
do en esos términos, y 
hacerle con ello "un fa-
vor a las empresas", el 
sindicato reclama que 
las patronales retiren to-
dos los recursos que tie-
nen en los tribunales por 
el precio de las horas de 
guardia de todos los cen-
tros concertados y ac-
tualicen el precio de la 
hora de guardia equipa-
rándolo al precio de la 
hora ordinaria. Si las pa-
tronales no se avienen a 
la oferta, el sindicato se 
guarda este as en la 
manga: "Pondremos de-
nuncias por la no cotiza-
ción de horas extra ante 
la Tesorería de la SS". 

Cruz dice que para los 
centros concertados es 
un problema tener que 
hacer frente a una nueva 

MC propone adoptar el 
Estatuto Marco para las 
guardias de laborales

BARCELONA 
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deuda (conjunta) de 200 
millones de euros con a 
la Seguridad Social, 
cuando ya acumulan 
una histórica que está 
sujeta a moratoria, pero 
"lo que realmente les tie-
ne que preocupar es te-
ner que pagar a partir de 
ahora un 24 por ciento 
a la SS por cada extra". 

En el caso de los médi-
cos, ha asegurado que no 

tendrán que hacer fren-
te a lo no cotizado (4 por 
ciento) por las horas ex-
tra de los últimos cuatro 
años, porque "no se les 
puede encausar; la han 
cometido las empresas y 
no ellos". No obstante, si 
no se busca una solución 
rápida, a partir de ahora 
sí tendrían que comen-
zar a cotizar por todas 
las guardias. 

Y ha admitido que hay 
otro problema: si se apli-
ca el Estatuto de los Tra-
bajadores, los médicos 
laborales no podrán ha-
cer más de 80 horas ex-
tra al año. Y eso, resul-
tará un problema para 
los hospitales (¿quién 
hará las guardias que 
dejen de hacer sus médi-
cos en un momento en el 
que no pueden contratar 
a nadie ni cubrir bajas?) 
y para los médicos, que 
ganarán menos (algunos 
están haciendo hasta 
400 al año). El sindicato 
espera a ser citado a una 
reunión urgente por este 
asunto con patronales, 
CatSalut y Departamen-
to de Salud de la Genera-
litat.

El sindicato espera 
a ser citado a una 
reunión urgente 
para abordar el 
problema con las 
patronales, CatSalut 
y Departamento de 
Salud

La central está 
convencida de que 
los médicos no 
tendrán que cotizar 
por sus guardias 
con efecto 
retroactivo de 
cuatro años

Óscar Gorría.
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