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E ntramos en nuevo año en la Comunitat Valenciana. 
No es un ejercicio cualquiera, ni mucho menos. Más 
bien será intenso, lo está siendo, de 
hecho, desde el primer minuto. La 

tragedia de la dana, con 223 fallecidos, casas 
y negocios devastados y múltiples infraes-
tructuras derruidas marca la hoja de ruta 
política de nuestra autonomía. El drama 
perdura. La solidaridad, también. Lo es así 
y lo seguirá siendo lo que reste de legislatu-
ra. El president Carlos Mazón no descansa, 
quizá más obcecado ante la evidencia que 
otra cosa, con un sentido de responsabilidad 
que va, necesariamente, ligado a su futuro 
político. Sabe, él y su equipo, que le viene por delante un pe-
riodo de seis meses clave. Puede que haya pasado lo peor en 
cuanto su rédito y trayectoria política (eso debe pensar), si 
bien, si ha habido tres manifestaciones multitudinarias, no 
significa que no las siga habiendo en este 2025. El dolor es la-
tente en el pueblo valenciano, por mucho que la Generalitat 
esté a la altura con las ayudas. La sociedad parece haber cas-
tigado como culpable al president Mazón. Es una realidad 

en los mentideros políticos: 
“está quemado”. No nos 
adelantemos a los aconte-
cimientos. La resiliencia de 
Mazón puede ser funda-
mental en esta legislatura. 
¿Alguien se ha puesto en 
su piel? No debe tener 
vida. Todos los días cuan-
do se acuesta y se levante, 
está seguro en shock toda-

vía, en bucle, sobre cómo lo hubiera podido hacer mejor y 
cómo hacerlo ahora. Le va en el sueldo y en el cargo, por su-
puesto que sí. Y las víctimas son otras, el pueblo. Obvio. Pero 
la empatía tiene que ser para todos. 

La acusación de la sociedad es clara. Se le condena direc-
tamente por no contestar el teléfono durante las horas que 
duró la comida privada famosa. Por no dar el aviso hasta las 
20:00 horas. Estamos bastantes acostumbrados en este país 

a que nadie asuma las consecuencias políticas, solo las jurí-
dicas y penales. Las políticas son también dimitir cuando se 
miente. De eso, Pedro Sánchez, de ‘rectificar’, sabe mucho. 
De no decir que haría lo que luego hace. Nadie dimitió cuan-
do no existió un Comité de Expertos en la Pandemia, ni Sal-
vador Illa ni nadie de su equipo. Ni lo han hecho con el caso 
mascarillas que asfixia a José Luis Ávalos y su entorno. En 
este país nadie asume nunca la culpa de nada y da un paso 
al lado. Por eso, tampoco parece que vaya a ser ahora la ex-
cepción. Si se lee entre líneas el poco apoyo de Génova y de 
Núñez Feijoó a Mazón y como el president se refugia en 
Alicante en demasía en su agenda política. El PSPV parece 
no querer soltar su presa, entre el síndic José Muñoz, la mi-
nistra Diana Morant y la delegada del Gobierno, Pilar Ber-
nabé. Entre ellos, está ya la carrera presidencial para situarse 
con el liderazgo del partido y cabeza de cartel en mayo de 
2027. Es una realidad. Tenemos muchas ganas de contar en 
estas páginas la reconstrucción de todos los pueblos afecta-
dos. No os vamos a olvidar.  
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Editorial
Un 2025 y la resiliencia de Mazón

E s importante que la co-
municación tenga 
como aspectos de ayu-
da, el afecto, la com-
prensión y el respeto. 
Y en estas tres características, hablar de comuni-

cación y afecto, es hablar de besos y abrazos, de palabras y 
miradas, que juntas y bien dichas ayudan a mejorar la salud. 

1. BESOS que regalen consuelo, cicatricen heridas, acari-
cien las penas... Besos de mensajes Breves y con palabras Bá-
sicas, de Específicas y concretas, que vayan al grano, de Sen-
cillas, sin palabras técnicas, de Ordenadas, para que nuestro 
mensaje salga con coherencia de nuestra cabeza y llegue cla-
ro a la cabeza del otro y de Sugerentes, que tenga utilidad, 
que facilite conseguir u m’en beneficio por ello. 

2. ABRAZOS que acompañen silencios, rescaten esperan-
za, ahuyenten al miedo, abriguen sentimientos, transmitan 
calma... Como dicen en La Mente es Maravillosa, un abrazo 
no tiene la solución al problema que nos ocurre, que ni aleja 
o hace desaparecer lo que nos rodea, pero su magia recom-
pone nuestras heridas, alivia nuestro sufrimiento y nos trans-
mite que más allá de lo ocurrido, hay alguien que nos quiere 
y se preocupa por nosotros. Porque un abrazo sincero es 
amar en toda regla. Y todo porque abrazar es acariciar el alma 
de la otra persona y proporcionarle un refugio entre nuestros 
brazos. El abrazo es un excelente medio de comunicación 
que no necesita ser hablado ni expresado a través de las pa-
labras. Los abrazos son momentos repletos de felicidad ca-
paces de emocionar hasta al corazón más duro porque tienen 
el poder de traspasar corazas. Lo importante no es solo reci-
bir abrazos, sino también darlos, y pedirlos si es necesario. 

Los abrazos ayudan a: 
• La disminución del estrés. 
• La sensación de seguridad y protección. 
• Nuestra autoestima. 
• Transmitir energía y fortaleza. 
• Mejorar las relaciones interpersonales. 
• Promover la sensación de tranquilidad. 
3. MIRADAS que provoquen ternura, roben sonrisas y 

ericen la piel, entiendan los tropiezos, sanen heridas y ani-
men a asumir nuevos retos... 

Necesitamos escuchar con mirada de niño, con mente que 
no juzga lo que escucha, que solo atiende a lo que le dicen: 

EMPATÍA. Y es evidente que necesitamos gente mágica que 
su mirada es nítida y limpia, que transmite dulzura y sensatez 
y que procura ser fija. Es gente que a veces acaricia con la mi-
rada para consolar, para comprender y para demostrar com-
plicidad con la persona que lo necesita. Son personas que sa-
ben escuchar y tienen paciencia: Son grandes depositarios de 
secretos y siempre tienen la frase ideal para el consuelo o para 
devolver la sonrisa a quien la necesite. Saben comunicarse 
con lucidez y con reflexión para fortalecer los vínculos con 
quienes así lo consideren necesario e importante y también 
saben cerrar las puertas de aquellas personas que buscan pro-
barlos (as), desafiarlos (as) o criticarlos (as) porque saben que 
el tiempo es muy valioso para perderlo en gente con poca luz. 
Conocen bien el sentido de la compasión. No se lamentan ja-
más de lo que dieron y así sientan que se les fue la vida en ello 
no dejarán de pensar que la vida es maravillosa. 

Por tanto, es fundamental tener en cuenta que cuando se 
cierra una puerta se abren un montón de ventanas; que la 
amabilidad puede ser la idea más revolucionaria al tener el 
poder transformador de las personas que llevan la sonrisa 
puesta; que es muy importante transmitir optimismo, que 
nos hagan reír, ya que por donde pasan quienes lo hacen me-
joran el ambiente; que para mejorar la alegría de vivir con-
viene acercarnos, a la espera del contagio, a gente sencilla, 
que tiene en la bondad y la estima y el cuidado de los demás 
el foco; que el cuidado de las personas es la tarea más im-
portante del mundo (y la menos valorada); que sin confian-
za no hay motivación, porque confiar a menudo da más fru-
to que vigilar; que estando de verdad, de corazón, podemos  
aprender y enseñar a estar; que necesitamos más esperanza; 
que nos conviene señalar a los “malos”, mirarles a los ojos, 
decirles lo que no nos gusta y no asumir que esto toca y si-
multáneamente ir arreglando con las manos el día a día, des-
de el inconformismo, con ambición y con la certeza absoluta 
de que es posible; que nunca es tarde para aprender a cami-
nar, que haciendo camino somos más sinceros, más directos, 
más profundos; que nos seducen los optimistas currantes; 
que nos gusta la desobediencia inteligente; que somos más 

lo que hacemos que lo que decimos, so-
mos más lo que decidimos que lo que 
pensamos, somos cuando actuamos y 
no cuando sólo reflexionamos; que es 
más importante admirar los valores que 
no los resultados y que la belleza está en 
la mirada, y no hay privilegio más her-
moso que ser observado desde el amor 
incondicional y la alegría de vivir. 

4. PALABRAS que espanten fantas-
mas, acerquen distancias, exentas de reproches, de etiquetas, 
estrechen amistades, que apaciguan la rabia... 

Palabras que citan y cuidan. Esas son las que queréis y ne-
cesitamos, día a día ante esas que hieren y matan. 

Empezamos por las primeras, las buenas: expresiones di-
chas con intención de agradar y convencer; palabras clave, 
las más significativas de un texto. Todas ellas se podrían nom-
brar como palabras "mágicas", que son algo más que la voz 
que usan los magos; son palabras que nos pueden servir para 
alcanzar metas. Son las palabras como solución: bueno, mejor, 
fácil, eficaz, seguro; son palabras que, al oírlas, nos dicen cosas 
positivas, facilitan la comunicación, abren al acuerdo. 

Por otra parte, a veces nos gustaría que la gente omitiera al-
guna palabra. Hay personas a quienes en ocasiones se les es-
capa una palabra al proferir, por descuido, una expresión di-
sonante o molesta. Son las palabras "trágicas": al utilizarlas 
pueden hacer -hacen- daño a la persona receptora. Son a veces 
palabras gruesas, mayores, injuriosas, que hieren a quien las 
recibe; son ofensivas. Son como los virus y las bacterias, que 
producen infecciones y, por tanto, dolor, enrojecimiento, in-
flamación; infectan la relación entre personas. Las llamamos 
virus y bacterias de la comunicación. Existen tres "virus" y 
cinco "bacterias" a erradicar (o disminuir) de nuestras bocas. 
Los tres virus son: acusaciones, amenazas y exigencias. Las 
cinco bacterias son: juicios, menosprecios, sarcasmo e ironía, 
etiquetas y generalizaciones. 

Miradas y palabras, besos y abrazos, básicos para una me-
jor salud en 2025.

BESOS, abrazos, miradas y PALABRAS 
para una mejor salud en 2025

Joan Carles 
March  

Codirector de la 
Escuela de Pacientes 

de Andalucía
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A C T U A L I D A D

La Generalitat moviliza 130 millones de € en Sanidad 
y Servicios Sociales para los afectados por las riadas
Justo en el cierre de este periódico, los 57 centros de salud afectados ya estaban en funcionamiento 
y estaban “retomando toda su actividad ordinaria” para lo que se ha destinado 36 millones de euros

REDACCIÓN 
 
El president de la Generalitat, 

Carlos Mazón, ha subrayado 
que la Generalitat “ha moviliza-
do 130,5 millones de euros a distin-
tas acciones en Sanidad y Servicios 
Sociales para las zonas afectadas 
por las riadas”. En este sentido 
ha indicado  que “una de nues-
tras prioridades ha sido restituir 
cuanto antes los servicios sanita-
rios en las zonas afectadas, por eso 
desde el primer momento se garan-
tizó la cobertura de los servicios 
asistenciales desde las instalacio-
nes de los centros de salud o a tra-
vés de los puntos sanitarios extra-
ordinarios habilitados”. 

Así, el jefe del Consell ha re-
cordado que los 57 centros de 
salud afectados ya se encuen-
tran en funcionamiento. Para 
lograr este objetivo, 437 profe-
sionales han desarrollado tare-
as de rehabilitación de los edi-
ficios y zonas dañadas y para 
lo que se han destinado 36 mi-
llones de euros. 

Asimismo, se han previsto 
50 millones de euros a la reubi-
cación y adaptación de los cen-
tros potencialmente inunda-
bles y 20,5 a la adaptación de 
instalaciones estratégicas ac-
tualmente en uso. También, se 
han destinado 5 millones de 
euros a la asistencia técnica 
para mejoras y rediseño de 
centros frente a emergencias, 
así como otros 5 millones para 
suministros externos. 

Para aquellos municipios en 
que los centros sanitarios no 
podían prestar atención, se ac-
tivaron puntos de atención sa-
nitaria extraordinaria de los 
cuales permanecen activos uno 
en Beniparrell sustituyendo al 
Consultorio Auxiliar que está 
inutilizable y otro en Ribarroja 
como apoyo a la zona de las ur-
banizaciones. Mazón ha indi-
cado que los centros de Cata-
rroja, Aldaia, Paiporta, Picanya 
y Alaquàs requieren de obras 
de mayor envergadura que 
“estimamos estarán finalizadas 
durante el primer semestre de 
2025”.  

 
Atención a pacientes en las 
zonas afectadas 

 
El president ha señalado que 

“pusimos en marcha un nuevo sis-
tema de seguimiento y contacto de 
los pacientes crónicos vulnerables 
ubicados en las zonas afectadas, lo 

que nos permitió contactar con 
cerca de 6.000” sobre los que se 
detectaron alrededor de 2.850 
alertas. Esto hizo posible aten-
der a 477 pacientes que reque-
rían algún tipo de atención mé-
dica o farmacéutica inminente. 

Para dar servicio y atención 
a los afectados, se destinaron 
500.000 euros para el operativo 
extraordinario de vehículos de 
emergencia sanitaria, com-
puesto por 217 ambulancias de 

transporte no urgente, 28 
SAMU, 7 de Soporte Vital 
Avanzado Enfermero, 31 de 
Soporte Vital Básico, 5 ambu-
lancias de transporte no asisti-
do y 8 vehículos adicionales. 

De igual manera, el 98,5% de 
las farmacias afectadas se en-
cuentran operativas y después 
de las riadas se emitieron 511.000 
recetas complementarias a 
152.000 pacientes para sustituir 
medicamentos dañados. 

En cuanto a salud mental, 80 
profesionales atendieron a más 
de 1.000 personas en las zonas 

afectadas y se creó un centro es-
pecífico para atención psicoló-
gica a las víctimas instalado en 
Feria Valencia, donde 40 profe-
sionales atendieron a 422 perso-
nas. Mazón ha destacado que 
para la Generalitat “es importan-
te el acompañamiento a las vícti-
mas, así que aquellos que siguen 
precisando de esa atención psicoló-
gica están siendo atendidos en dis-
tintos hospitales de la Red Pública 
valenciana”. De hecho, se han 

creado cuatro unidades especí-
ficas de atención al trauma don-
de se hace seguimiento de las 
personas que lo requieran. 

 
Psicólogos 

 
También, ha indicado la ne-

cesidad de atender a los meno-
res tas las riadas, por lo que 
“destinamos 20 psicólogos a los 
centros educativos más afectados” 
que “están trabajando en coordi-
nación con los equipos socioeduca-
tivos para poder detectar posibles 
trastornos emocionales entre ni-
ños y adolescentes”. 

Otras actuaciones que la 
Conselleria ha realizado son la 
puesta en marcha de autobu-
ses para el desplazamiento de 
personal sanitario y consultas 
móviles de atención a pacien-
tes con patologías respiratorias 
crónicas. Para ambas acciones 
se han destinado 200.000 euros. 

 
Actuaciones Servicios 
Sociales 

 
Unas de las infraestructuras 

más dañadas durante las ria-
das fueron las viviendas, por lo 
que Mazón ha destacado que 
“se han realizado contratos de 
emergencia por valor de más de 9,6 
millones de euros para la repara-
ción de viviendas públicas y cen-
tros sociosanitarios dañados”, así 
como para la adquisición de 
productos básicos y restableci-
miento de suministros en resi-
dencias, entre otras. 

De igual manera, se abrió un 
Centro de Atención Temporal 
de Emergencias (CATE) en Bur-
jassot donde actualmente hay 
100 personas alojadas, propor-
cionando servicios de aloja-
miento temporal, alimentación 
y asistencia psicosocial para los 
desplazados. El president ha su-
brayado que “se asegura que 
cuenten con un entorno seguro y 
con un acceso a recursos básicos 
mientras se estabilizan las condicio-
nes en sus lugares de residencia”. 

El president ha puesto en va-
lor que “76 familias han aceptado 
realojarse en una vivienda pública 
de la Generalitat de las que las pri-
meras 21 familias afectadas ya es-
tán ubicadas en el edificio de La To-
rre por un periodo inicial de seis 
meses, sin coste y en viviendas to-
talmente equipadas”. Igualmen-
te, ha indicado que los otros 163 
inmuebles del complejo “se irán 
habilitando progresivamente”.

Carlos Mazón, en su discurso institucional de fin de año. 

� La Generalitat sigue 
acompañando a las 
víctimas que siguen 
precisando de atención 
psicológica atendidas en 
hospitales de la Red 
Pública valenciana

� Se han realizado 
contratos de emergencia 
por importe de más de 9,6 
millones de euros para la 
reparación de viviendas 
públicas y centros 
sociosanitarios dañados

� La Generalitat ya ha 
realojado a las primeras 21 
familias afectadas por las 
riadas en el edificio de La 
Torre



REDACCIÓN 
 
El president de la Generalitat, 

Carlos Mazón, ha trasladado que, 
con la implantación del sistema de 
Diagnóstico Oftalmológico Robo-
tizado mediante Inteligencia Ar-
tificial en el Departamento de Sa-
lud Alicante-Hospital General, “la 
Comunitat Valenciana se convierte en 
una de las pioneras del uso de la Inte-
ligencia Artificial en Oftalmología”.  

Se trata de un robot automa-
tizado que hasta el momento 
sólo estaba incorporado a nivel 
nacional en el centro de espe-
cialidades del Hospital de la 
Paz, por lo que el centro de es-
pecialidades Babel se convierte 
en el segundo en contar con 
esta máquina de diagnóstico. 

Esto permite agilizar el diag-
nóstico y la derivación de los 
pacientes con sospecha de en-
fermedad oftalmológica al re-
curso correspondiente o a la es-
pecialidad oftalmológica con-
creta dentro del Servicio de 
Oftalmología del Hospital Ge-
neral Universitario Doctor Bal-
mis. Carlos Mazón ha adelan-
tado que este sistema se irá 
“adaptando y ampliando” al resto 
de la Comunitat Valenciana. 

DORIA es un sistema de cri-
bado posicionado entre la 
Atención Primaria y la aten-
ción hospitalaria, de tal forma 
que el médico de Familia, aten-
diendo a un protocolo estable-
cido, remite a los pacientes a 
este servicio, que en un tiempo 
máximo de diez minutos es ca-
paz de realizar en cada pacien-
te 100 pruebas diferentes. Estas 
determinaciones proporcionan 
los datos necesarios para ini-
ciar el análisis de más de 20 pa-
tologías oculares, lo que marca 
un importante avance para la 
medicina del futuro. 

El jefe del Consell ha señalado 
que “esta tecnología puntera nos va 
a ayudar a mejorar el trato al pa-
ciente y a afinar el diagnóstico”, 
acortando los tiempos del pro-
ceso de diagnóstico y atención 
oftalmológica, así como optimi-
zar los recursos sanitarios.  

 
Datos 

 
Este sistema proporciona 

una serie de datos que después 
son valorados por el oftalmó-
logo y que sirven de guía para 
mejorar los tiempos de deriva-
ción de los pacientes con pato-

logía oftalmológica, lo que se 
traducirá en evitar visitas inne-
cesarias y acortar los pasos 
para llegar a la consulta a la 
que deben ir dirigidos en fun-
ción de la patología que se sos-
peche, con el fin de iniciar el 
tratamiento que se precise 
cuanto antes. 

Un total de 172 pacientes han 
sido explorados mediante este 

servicio en el plazo aproxima-
do de un mes con excelentes re-
sultados. En un 43% de los ca-
sos se ha resuelto su derivación 
al especialista con esta explora-
ción y han recibido directamen-
te el alta o han sido derivados 
por problemas de refracción al 
óptico (estos últimos represen-
tan un 26%). Y un 57% van a ser 
derivados a la consulta de Of-

talmología, frente al 100% de 
pacientes que llegaba antes. 

Mazón ha indicado que esta 
nueva tecnología nos permitirá 
“seguir con nuestro principal ob-
jetivo que es reducir las listas de 
espera a través de la calidad, el 
ahorro de tiempo al paciente y la 
tecnología”.  En esta línea ha se-
ñalado que “la estrategia de la 
Inteligencia Artificial en la Comu-

nitat Valenciana ha empezado por 
la sanidad” porque “es nuestra 
prioridad número uno”.  

En este sentido ha recordado 
otros sistemas de detección de 
enfermedades mediante Inteli-
gencia Artificial implantados 
en nuestro territorio como el 
sistema de lectura de mamo-
grafías o el destinado a la de-
tección temprana de cáncer de 
próstata. Así, ha remarcado el 
compromiso del Consell con 
una “sanidad pública avanzada” 
y “en la vanguardia de la salud 
pública”. 

DORIA representará una 
gran ventaja para el sistema de 
salud valenciano, teniendo en 
cuenta el crecimiento exponen-
cial de pacientes con proble-
mas visuales que estamos ex-
perimentando, a consecuencia 
del envejecimiento poblacio-
nal, que se ve agravado por el 
carácter crónico de muchas pa-
tologías, como la Degeneración 
Macular Asociada a la Edad 
(DMAE) o el glaucoma. 

Esta tecnología modificará 
nuestra estructura actual de 
trabajo ya que la inteligencia 
artificial nos está permitiendo 
realizar un cribado eficiente de 
los pacientes y ya nos ofrece 
una posibilidad de diferenciar 
entre patología baja, media o 
alta, que ha de ser confirmada 
por los oftalmólogos con el in-
forme clínico correspondiente.
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A C T U A L I D A D

La Comunitat se sitúa entre las pioneras 
en el uso de la IA en Oftalmología

El Departamento de Salud de Alicante es el segundo de España con este sistema capaz de hacer más de 
100 pruebas en cada paciente en un máximo de diez minutos 

Visita. El president de la Generalitat, Carlos Mazón, ha visitado el nuevo centro de día de per-
sonas con enfermedad mental de la Fundación Adiem en Torrevieja, acompañado por el alcalde 
de la localidad, Eduardo Dolón. El jefe del Consell ha realizado un recorrido por las instala-
ciones y ha puesto en valor la coordinación entre Adiem, Ayuntamiento y Generalitat “para el 
avance de políticas sociales” con la puesta en marcha de este centro que abrirá sus puertas próxi-
mamente con 30 plazas para personas con enfermedad mental.

El president, durante su visita.
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El Consell aprueba la OPE de 2024 para el personal 
gestionado por Sanidad con cerca de 2.000 plazas

1.992 plazas, de las que 1.956 son para personal estatutario y 36 para puestos funcionariales 

ALFREDO MANRIQUE 
 
El Consell ha aprobado la 

Oferta Pública de Empleo del 
2024 para el personal gestiona-
do por la Conselleria de Sani-
dad en la que se han incluido 
1.992 plazas, de las cuales 1.956 
son para personal estatutario y 
36 son puestos funcionariales 
de gestión sanitaria. 

Esta OPE fue aprobada en la 
Mesa Sectorial de Sanidad el 
pasado 19 de diciembre con el 
voto favorable mayoritario de 
los sindicatos con representa-
ción en este órgano. 

Por otra parte, en la oferta de 
este año se ha acordado superar 
la tasa de reposición del 120 %, 
una medida acordada a inicia-
tiva de la Conselleria de Sani-
dad al considerar al personal de 
Sanidad como sector esencial, 
lo que ha permitido que se incluyan 
1.992 plazas, en vez de las 1.269 plazas 
que se habrían ofertado en caso de ce-
ñirse a esa tasa de reposición. 

De esta manera, el objetivo que se pre-
tende es reducir la temporalidad en el 
empleo público por debajo del 8 % en las 
plazas de naturaleza estructural, aten-
diendo a la normativa que permite una 
tasa específica extraordinaria con esa fi-
nalidad. 

Asimismo, el proyecto no comporta 

un incremento de coste, ya que se trata 
de plazas que están incluidas en el ca-
pítulo I del presupuesto de la Conselle-
ria de Sanidad, por lo que no supone 
adquirir nuevas obligaciones económi-
cas. 

 
Categorías profesionales 

 
En cuanto a las categorías, hay que 

destacar que la OPE de 2024 contempla 
más de 560 plazas de distintas especia-

lidades de medicina y más de 400 de en-
fermería. Además, se han incluido 82 
puestos de psicólogo/a clínico/a, 42 de 
psiquiatras o 204 de personal técnico en 
cuidados auxiliares de enfermería, en-
tre otras. 

Del mismo modo, la OPE 2024 de Sa-
nidad contempla plazas para las catego-
rías de administrativo/a y auxiliar ad-
ministrativo/a, analista programador/a 
y de sistemas, celador/a, dietista-nutri-
cionista, farmacéutico/a, fisioterapia, 

gestión de función administra-
tiva, ingeniería de aplicaciones 
y sistemas, locutor/a de CICU, 
logopeda, técnico/a en emer-
gencias sanitarias, así como es-
pecialistas en anatomía patoló-
gica, documentación sanitaria, 
laboratorio, radiodiagnósti-
co/medicina nuclear, radiotera-
pia, y perfiles de técnico/a de 
función administrativa, técni-

co/a de higiene, técnico/a de informá-
tica, técnico/a de seguridad trabajo, te-
rapeuta ocupacional o trabajador/a so-
cial. 

Por otro lado, respecto a los puestos 
funcionariales de gestión sanitaria, se 
han incluido en la OPE 2024 plazas de 
los cuerpos de técnicos/as superiores y 
de enfermería de la Inspección de Servi-
cios Sanitarios y los de técnicos/as su-
periores y de gestión de la Administra-
ción sanitaria y salud pública.

� La OPE incluye más de 
560 plazas de distintas 
especialidades de 
medicina y más de 400 
de enfermería, además 
de otras categorías 
profesionales

Sanidad convoca la edición de 2025 de la bolsa 
de empleo temporal para instituciones sanitarias

REDACCIÓN 
 
La Conselleria de Sanidad ha 

publicado la convocatoria de la 
edición 2025 de las listas de em-
pleo temporal para instituciones 
sanitarias, por lo que aquellas 
personas que deseen formar par-
te de esta bolsa de empleo po-
drán solicitarlo a través de la pá-
gina web de la Conselleria de Sa-
nidad. 

Para ello, se ha habilitado un 
procedimiento de inscripción tele-
mática que permanece abierto de 
forma permanente durante las 24 
horas del día, y que requiere de 
certificado digital, DNIe o Cl@ve 
permanente.  En concreto, forma-
rán parte de esta edición las solici-
tudes realizadas desde el 1 de ene-
ro de 2025 hasta el 31 de diciembre 
de 2025. 

Como novedad este año, en la 
edición 2025 se ha diferenciado 
la opción de escoger contratos de 

corta duración, que es para ofertas 
iguales o inferiores a 5 días, de la 
opción de jornada a tiempo par-
cial, que es aquella inferior a la or-
dinaria. 

Cabe señalar que para inscribirse 
se debe rellenar una solicitud y en 
otra distinta a la anterior se realiza-
rá el procedimiento de presenta-
ción de requisitos y méritos. En 
este caso para poder formar parte 
de las listas de empleo temporal, 
las personas candidatas deberán 
cumplir los requisitos o cumplir las 
condiciones para obtenerlos, antes 
de la finalización del plazo de pre-
sentación de solicitudes, es decir, 
del 31 de diciembre de 2025. Asi-
mismo, la fecha límite de obten-
ción de los méritos a baremar es el 
30 de septiembre de 2025. 

Finalmente, las personas interesa-
das podrán escoger un máximo de 
tres categorías profesionales y selec-
cionar un máximo de siete departa-
mentos de salud.



AMPARO SILLA 
 
Ribera Lab, la división de la-

boratorio del grupo sanitario 
Ribera, ha presentado ocho co-
municaciones en el XVIII Con-
greso Nacional de Laboratorio 
Clínico (Labclin), centradas en 
la detección y gestión de inci-
dencias que afectan a las mues-
tras recibidas en el laboratorio 
y su adecuada notificación para 
una rápida resolución y aten-
ción de calidad a los pacientes. 

Un equipo de profesionales 
de Ribera Lab ha asistido al 
XVIII Congreso Nacional de 
Laboratorio Clínico reciente-
mente en Bilbao, una cita que 
este año ha puesto el foco en la 
seguridad y la sostenibilidad de 

los laboratorios clínicos, la ges-
tión de datos, la optimización 
de procesos y la implementa-
ción de algoritmos diagnósticos 
y el papel cada vez más impor-
tante de la inteligencia artificial 
en todos estos ámbitos. 

La directora técnica de Ribe-
ra Lab, Lara Hernando, ha ex-
plicado que “también se han pre-
sentado en este congreso trabajos 
centrados en la adecuada gestión 
de la demanda de pruebas solicita-
das por los médicos del grupo, 
priorizando los ensayos más efi-
cientes y la ampliación o anula-
ción de pruebas, en función de la 
adecuación al paciente y a su pa-
tología, con el objetivo de integrar 
la información de los sistemas de 
laboratorio con la historia clínica 

hospitalaria en los próximos años, 
y así desarrollar algoritmos más 
potentes de gestión de pruebas 
analíticas, cálculos automáticos de 
scores clínicos y sugerencias para 
el diagnóstico”.  

Las comunicaciones presen-
tadas por el equipo de Ribera 
Lab que asistió al congreso son: 
Avances en el diagnóstico de 
sífilis: Implementación del al-
goritmo inverso y análisis de 
su impacto económico en el la-
boratorio; Estudio de compa-
ración de dos métodos para la 
determinación de la gonado-
tropina coriónica humana; Es-
tudio del alelo HLA B27  por ci-
tometría de flujo: identificación 
de un umbral de alta sensibili-
dad para la realización de PCR 

confirmatoria; Evaluación de 
un sistema de notificación de 
incidencias preanalíticas; In-
fluencia de la temperatura es-
tacional en la determinación de 
creatinina; Punto de corte para 
la evaluación de la resistencia 

a la proteína C activada por 
PCR; A propósito de un caso: 
Mieloma múltiple IgG Kappa 
secretor de CA 125; y Prevalen-
cia de la deficiencia y la insufi-
ciencia de vitamina D en muje-
res embarazadas.

CARLOS HERNÁNDEZ 
 
El grupo sanitario Ribera sigue 

creciendo y ha cerrado el acuerdo 
para incorporar el grupo hospi-
talario aragonés Hernán Cortés , 
formado por un hospital y tres 
clínicas, todos ellos ubicados en 
el centro de Zaragoza. Ribera en-
tra en una nueva comunidad au-
tónoma, Aragón, en alianza con 
los profesionales médicos funda-
dores del proyecto HC, con más 
de 40 años de experiencia en el 
cuidado de la salud y el bienestar 
de los habitantes de Zaragoza y 
su área de influencia. 

El hospital HC Miraflores 
cuenta con 45 habitaciones, 
ocho quirófanos, 85 consultas, 
Unidad de Cuidados Intensi-
vos, Urgencias 24 horas y un 
equipo humano profesional y 
cercano. Además, el grupo 
cuenta con tres centros médicos 
en barrios céntricos de Zarago-
za e instalaciones abiertas y ac-
cesibles dedicadas a la preven-
ción, diagnóstico y tratamiento 
de todo tipo de patologías, de 
forma rápida y eficiente. 

 
Referente 

 
HC es un referente de la aten-

ción sanitaria de calidad en la ca-

pital aragonesa, cuenta con más 
de 40 años de experiencia, tecno-
logía de vanguardia y especialis-
tas de referencia para los ciuda-
danos en áreas como Pediatría, 
Radiología y Traumatología, 
además de unidades especializa-
das como la Unidad de Oftalmo-
logía, la de Obesidad o la Unidad 
de la Mujer, para una asistencia 
integral de los pacientes. 

La consejera delegada del 
grupo, doctora Elisa Tarazona, 
ha puesto en valor “la alianza es-

tratégica con los médicos fundado-
res de HC para la entrada de Ribera 
en Aragón” y ha recordado la 
“firme apuesta del grupo Ribera por 
crear una red asistencial de excelen-
cia en España, referentes en un mo-
delo de salud responsable y con una 
Medicina de proximidad y de cali-
dad profesional y tecnológica”.  

El consejero delegado del 
grupo hospitalario HC, el doc-
tor Rafael Hernández Elía, ha 
asegurado que “con esta alianza, 
no solo se consolida el presente del 

grupo, en un momento de incerti-
dumbres y cambios en el modelo 
sanitario, sino que sobre todo se 
concreta el crecimiento de la capa-
cidad asistencial en nuestra Comu-

nidad y la atracción de otras inver-
siones complementarias y muy im-
portantes para Zaragoza y Aragón 
en su conjunto, en el campo de la 
docencia y la investigación”.  
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Ribera incorpora el grupo hospitalario HC y entra en 
Aragón en alianza con médicos y socios fundadores

El grupo sanitario confirma su estrategia de crecimiento en España, cuenta ya con 14 hospitales, incluidos Portugal y 
Centro Europa, 60 policlínicas y 14 centros de Atención Primaria y está presente en siete comunidades autónomas

Ribera es un grupo de salud, proveedor de servicios públicos 
y privados con más de 9.000 profesionales y 26 años de experien-
cia en la gestión de proyectos en Europa, Latinoamérica y Oriente 
Medio. Está presente en siete comunidades autónomas y gestio-
na 14 hospitales, incluidos Portugal y Centro Europa, 60 policlí-
nicas y 14 centros de Atención Primaria en la Comunidad Valen-
ciana, Madrid, Murcia, Galicia, Asturias y Extremadura.  

A nivel internacional gestiona el hospital de Cascais en Por-
tugal, un hospital de cirugía bariátrica en Praga y cuenta con 
centros de alta especialización en diagnóstico por la imagen 
en Eslovaquia, entre otros proyectos. Además, el grupo par-
ticipa en el Laboratorio Clínico Central de la Comunidad de 
Madrid, tiene una división propia de laboratorios (Ribera 
Lab), otra de consultoría sanitaria, una empresa tecnológica 
(Futurs), una central de compras (Ribera b2b) y una Escuela 
Universitaria de Enfermería y grados superiores de Forma-
ción Profesional (Cepovisa), así como una Fundación para la 
investigación y la promoción de la salud.  

Ribera es una empresa comprometida, que trabaja para me-
jorar la salud y el bienestar de la población, con múltiples ini-
ciativas y líneas de trabajo que aportan valor a la sociedad ac-
tual y futura. El modelo de salud responsable de Ribera es caso 
de estudio en universidades y escuelas de negocio como Ber-
keley o Harvard Business School. Cuenta con varios centros 
acreditados por la Joint Comission International y está en el 
ranking de las 100 mejores empresas para trabajar en España.

Sobre Ribera

El hospital HC Miraflores.

� Con más de 40 especialidades, el grupo HC es un referente en la 
capital aragonesa tras más de 40 años de experiencia, 
profesionales de gran prestigio y unidades punteras

Ribera Lab presenta ocho 
comunicaciones en el XVIII Congreso 

Nacional Labclin Bilbao 2024
Los estudios se enfocan a la detección y gestión de 

incidencias sobre las muestras recibidas en el laboratorio

Responsables de las comunicaciones. 
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El grupo sanitario Ribera y la 
asociación EVAP firman un 
convenio para colaborar en 
la promoción de la igualdad

Forma parte del grupo de empresas comprometidas de la 
Asociación de Empresarias y Profesionales de Valencia, que 

defiende y promociona los intereses de las mujeres profesionales

ALFREDO MANRIQUE 
 
El grupo sanitario Ribera y la 

Asociación de Empresarias y 
Profesionales de Valencia 
(EVAP) han firmado un acuerdo 
de colaboración para favorecer 
y promocionar acciones y logros 
en materia de igualdad. La con-
sejera delegada del grupo Ribe-
ra, Elisa Tarazona, y la presi-
denta de EVAP, Marta Iranzo, 
destacaron, durante la firma del 
convenio, la importancia de esta 
alianza entre entidades que 
“comparten valores y objetivos y 
que apuestan sin tapujos por la 

igualdad de oportunidades”. Elisa 
Tarazona ha destacado que 
“más del 70% de los profesionales 
del grupo Ribera son mujeres”. 

EVAP es una asociación sin 
ánimo de lucro cuya finalidad 
principal es la representación, 
defensa y promoción de los in-
tereses económicos, sociales, 
profesionales y culturales de 
las mujeres empresarias y pro-
fesionales, dentro de un siste-
ma de economía libre de mer-
cado, para contribuir al desa-
rrollo de Valencia y su 
comunidad autónoma. 

El grupo Ribera, por su parte, 

cuenta con una larga trayecto-
ria en la promoción de la igual-
dad de oportunidades, con pla-
nes de igualdad y de concilia-
ción para sus profesionales, 
una apuesta por la flexibilidad 
y la adaptación de horarios y 
una política de promoción in-
terna que ha permitido que en 
2023 hayan aumentado un 12% 
las mujeres directivas con res-
pecto a 2022, y ya suponen un 
41% del equipo directivo. Tam-
bién ha aumentado en el último 
año un 3% el número de profe-
sionales mujeres, que ya supo-
nen el 72% del total del grupo. Elisa Tarazona y Marta Iranzo.

REDACCIÓN 
 
Nefrosol Salud ha realizado más de 

22.000 sesiones de hemodiálisis en lo 
que llevamos de 2024. De estas, 21.160 
sesiones corresponden a pacientes cró-
nicos, mientras que 1.040 sesiones se 
han destinado a atender a pacientes va-
cacionales durante el periodo estival.  

En este moderno y espacioso centro 
de diálisis, de 1.200 metros cuadrados 
ubicado en la Playa de San Juan (Ali-

cante), los pacientes cuentan con 40 
puestos repartidos en cuatro salas, don-
de reciben una atención integral y de 
gran calidad de lunes a sábado. 

El tratamiento de hemodiálisis se re-
aliza, por lo general, tres veces a la se-
mana, con una duración media de 4 ho-
ras por sesión. Se trata de una de las op-
ciones de tratamiento de la enfermedad 
renal crónica, necesaria cuando los ri-
ñones no son capaces de eliminar los 
desechos y el exceso de líquido de la 

sangre en cantidades suficientes como 
para mantener sano al paciente. 

Nefrosol Salud está participada al 
50% por el grupo sanitario Ribera y 
Quilpro Diálisis, y resultó adjudicataria 
del concurso de diálisis convocado por 
la Conselleria de Sanidad de la Genera-
litat Valenciana, para atender a los pa-
cientes del sistema público del departa-
mento de salud de San Juan, que cuenta 
con más de 219.000 habitantes. 

Su privilegiada ubicación, en la ave-

nida de la Goleta del residencial Mira-
dor del Bulevar, en la Playa de San Juan, 
convierte a este centro de diálisis en un 
referente para los pacientes vacacionales 
que se desplazan al área de Alicante des-
de otras provincias, comunidades autó-
nomas o incluso desde el ámbito inter-
nacional. Nefrosol Salud facilita así el ac-
ceso a un servicio público de calidad, al 
que pueden acudir pacientes del siste-
ma público gracias a los acuerdos vigen-
tes entre comunidades autónomas.

El centro ofrece una atención integral a los pacientes con especialistas en diferentes áreas para 
cubrir sus necesidade, realizando en verano 1.000 sesiones para pacientes vacacionales

Nefrosol Salud realiza más de 22.000 
sesiones de hemodiálisis durante 2024

Dos imágenes de archivo de Nefrosol Salud. 
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Ribera homenajea a las víctimas 
de la DANA y a los voluntarios 

en su vídeofelicitación de la Navidad 
En la primera fase, los profesionales del grupo sanitario se volcaron en la recogida de productos 

de primera necesidad y en ayudar a los afectados y les desean un feliz 2025

REDACCIÓN 
 
El grupo sanitario Ribera de-

dicó su videofelicitación de la 
pasada Navidad a las víctimas 
de la DANA y a los voluntarios 
que desde el primer día se vol-
caron en ayudar a la población 
de los 87 municipios afectados 
por la mayor catástrofe natural 
que se ha vivido en España en 
el último siglo.  

En el video, Ribera recuerda 
cómo a pesar de las escenas de 
desolación tras el desborda-
miento de ríos y barrancos, 
cuando el agua y el barro arra-
saron municipios enteros, los 
ciudadanos no dudaron ni un 
momento en acudir por miles 
a ayudar y cuidar a quiénes 
más lo necesitaban. También se 
pone en valor el sincero agra-
decimiento de las víctimas de 
la destrucción que provocó la 
DANA, y cómo estas catástro-
fes nos recuerdan la importan-
cia de vivir cada día con inten-
sidad, así como la importancia 
de proteger y cuidar la salud y 

el bienestar de nuestros seres 
queridos. 

 
Solidaridad y voluntariado 
corporativo 

 
Los profesionales de Ribera 

se volcaron desde el primer 
día con los afectados por la 

DANA. En una primera fase, 
con campañas de recogida de 
productos de primera necesi-
dad y con tareas de voluntaria-
do para ayudar inicialmente a 
compañeros afectados, y, pos-
teriormente, a centros escola-
res y sociales de varios muni-
cipios inundados.  

La Dirección de Personas del 
grupo sanitario facilitó permi-
sos a los afectados, teletrabajo 
en áreas administrativas para 
evitar desplazamientos y per-
misos retribuidos para tareas 
de voluntariado.  

Además, la Fundación Ribe-
ra Salud inició una campaña 

de donaciones para ayudar a la 
recuperación de espacios so-
ciosanitarios en los municipios 
afectados. La primera entrega 
de los fondos recogidos se des-
tinará a la reconstrucción de 
clínicas de Fisioterapia y Reha-
bilitación en el área de la 
DANA, en colaboración con el 
el Colegio de Fisioterapeutas 
de la Comunidad Valenciana. 

La videofelicitación de Navi-
dad del grupo sanitario Ribera 
terminó con un mensaje de áni-
mo y esperanza, con el deseo 
de recuperación de viviendas, 
negocios e infraestructuras, 
para que los habitantes de es-
tos municipios puedan volver 
lo antes posible a su día a día, a 
pesar de que el duelo por las 
224 víctimas se prolongará un 
tiempo y el barro sigue en sus 
calles y casas estas Navidades. 
“Este año nos ha cambiado para 
siempre y nunca volveremos a ser 
los mismos. Pero nos levantare-
mos, valorando lo que de verdad 
importa: la vida. Por un 2025 uni-
dos y con salud”. 

Sanidad instala en 185 
centros sanitarios un sistema 
digital de gestión de turnos 
para agilizar la asistencia
NACHO VALLÉS 

 
La Conselleria de Sanidad ha 

instalado un sistema digital de 
gestión de turnos en 185 cen-
tros sanitarios de la Comunitat 
Valenciana, una herramienta 
destinada a agilizar y organi-
zar el circuito asistencial desde 
la llegada del paciente hasta 
que es atendido en la consulta. 

Por provincias, cuentan ya 
con este sistema digital 55 cen-
tros de la provincia de Alicante, 
35 de Castellón y 95 de Valencia. 

Según ha explicado el secre-
tario autonómico de Planifica-
ción, Información y Transfor-
mación Digital de la Conselle-

ria de Sanidad, Bernardo Val-
divieso, “se trata de un nuevo sis-
tema digital que permite optimizar 
el flujo de pacientes que asisten a 
los centros de salud y organizar el 
itinerario asistencial que han de se-
guir. De esta manera, se consigue 
una mejor organización de la acti-
vidad diaria en los centros, lo que 
beneficia tanto a los pacientes como 
a los profesionales”. 

 
Registro 

 
En este sentido, el paciente 

con cita presencial tiene que re-
gistrar su llegada al centro sa-
nitario introduciendo su SIP o 
el NIF en el quiosco digital, que 

se ubicará principalmente en el 
vestíbulo. En ese momento, ob-
tiene un ticket con un código 
de siete dígitos, la información 
de la cita, la hora, el servicio 
asistencial, lugar de la consulta 
(planta y edificio), y sala de es-
pera. A continuación, a través 
de las pantallas que hay insta-
ladas en las salas de espera, el 
paciente es avisado de su turno 
gracias al código que ha obte-
nido previamente. “Este sistema 
digitalizado permite controlar los 
tiempos de espera de cada paciente 
y aliviar la carga administrativa a 
los profesionales del centro, lo que 
repercute positivamente en la me-
jora de la atención que reciben los 

usuarios del centro”, ha señalado 
Bernardo Valdivieso. Además, 
tras finalizar la consulta, el pa-

ciente que lo desee puede soli-
citar un justificante de asisten-
cia en el mismo quiosco digital.

Imagen del nuevo y moderno sistema. 
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Soledad no deseada. Profesionales del centro de salud de 
Altabix, del Departamento de Salud de Elche-Hospital Ge-
neral, han participado en un estudio sobre la soledad no 
deseada de los mayores y su impacto en el sistema sanita-
rio, una investigación desarrollada junto a profesionales 
del Departamento de Salud de Torrevieja. El estudio ‘La 
Soledad que duele’, gestionado por Fisabio, tiene entre 
sus objetivos buscar herramientas de utilidad para mejorar 
el bienestar de los pacientes y, en ese sentido, las profesio-
nales han elaborado un mapa de activos para la salud que 
proporciona recursos para las personas mayores. El mapa 
se puede consultar en el enlace ‘saludmaps.com’ y recoge 
aquellos recursos que existen en la comunidad en las ciu-
dades de Elche y Torrevieja y que ayudan a que las perso-
nas mantengan su salud. Según Rosi Cuadrado, enferme-
ra del centro de salud de Altabix e investigadora principal 
del proyecto, este proyecto nace “de la inquietud de un equipo 
de enfermeras y una trabajadora social sanitaria preocupadas por 
el malestar que sienten algunas de las personas mayores que vi-
ven solas sin desearlo”.

La Generalitat reduce en un 30% la lista de 
espera para la dependencia en el último año
Realiza la mayor inversión de la historia en dependencia con una inversión de 680 millones de € y deducciones 

fiscales para gastos asociados al Alzheimer o la puesta en marcha del Plan Valenciano de Salud Mental y Adicciones

AMPARO SILLA 
 
El president de la Generali-

tat, Carlos Mazón, ha destaca-
do tras visitar la residencia y el 
centro de día de la Asociación 
de Familiares y Amigos de En-
fermos de Alzheimer de Ali-
cante (AFA Alicante) que “la 
lista de espera para acceder a la de-
pendencia se ha reducido en cerca 
del 30% en el último año”. 

El president ha puesto en va-
lor que la Generalitat ha reali-
zado la mayor inversión de la 
historia en dependencia “con 
cerca de 680 millones de euros” lo 
que ha permitido atender a 
más personas que nunca. 

Mazón también ha recorda-
do las deducciones fiscales 
para las rentas bajas y medias 
de hasta 100 euros por miem-
bros de la unidad familiar para 
gastos asociados a enfermeda-
des como alzhéimer, que pue-
den alcanzar los 150 euros si la 
familia es numerosa o mono-
parental.  

Asimismo, ha hecho referen-
cia al Plan Valenciano de Salud 
Mental y Adicciones 2024-2027 
en una muestra del compromi-
so de la Generalitat con estas 
enfermedades y los colectivos 
más vulnerables que “son una 
prioridad”. 

El jefe del Consell ha indica-
do la gran labor social que rea-
lizan todas las asociaciones y 
entidades dedicadas al cuida-
do de las personas mayores y 
que padecen Alzheimer. 

De este modo, ha señalado el 
ejemplo de AFA Alicante con 

más de 32 años dando respues-
tas a las necesidades de fami-
liares y amigos de personas en-
fermas de Alzheimer, al tiempo 
que ha subrayado que la enti-
dad es un referente en la aten-
ción sociosanitaria y del papel 
fundamental que realizan en 
cuidar a los pacientes y su en-
torno familiar. 

El jefe del Consell ha recorri-
do las instalaciones de AFA 
junto al presidente de la Dipu-

tación de Alicante, Toni Pérez 
y el alcalde de Alicante, Luis 
Barcala.  

 
AFA Alicante 

 
La Asociación de familiares 

y amigos de enfermos de Alz-
heimer de Alicante (AFA Ali-
cante) cuenta con 32 años de 
funcionamiento en la provin-
cia. Dispone de un servicio es-
pecífico para cada fase de la en-

fermedad, ya que cuenta con 
Talleres de Estimulación cogni-
tiva para fases iniciales, Pro-
grama de Atención Domicilia-
ria, Centro de Día y Residencia.  

En 2024, AFA Alicante aten-
dió a 236 personas por los ser-
vicios socioasistenciales y 524 
personas que han recibido in-
formación y asesoramiento so-
bre distintos aspectos relacio-
nados con tener una persona 
con demencia a su cargo.  

La entidad dispone de un 
equipo interdisciplinar con 76 
trabajadores con los perfiles pro-
fesionales de Médico/as, Enfer-
meras, Auxiliares de Clínica, Ge-
rontopsicóloga y Psicólogas Sa-
nitarias, Trabajadores Sociales, 
Fisioterapeutas, Terapeuta Ocu-
pacionales, Técnicos en Anima-
ción Sociocultural, personal de 
administración, mantenimiento, 
cocina, limpieza y ayudantes de 
oficios varios.

El jefe del Consell ha visitado la residencia y el centro de día de la Asociación de Familiares y Amigos de Enfermos de Alzheimer de Alicante.



REDACCIÓN 
 
No hizo falta siquiera un 

llamamiento oficial. En cuan-
to fueron conscientes de la di-
mensión de la catástrofe, los 
veterinarios valencianos sa-
lieron a las calles a ayudar 
motu proprio. Pero se reque-
ría de una acción coordinada, 
entre ellos y entre el resto de 
agentes vinculados con el sec-
tor que también se habían 

movilizado. El ICOVV realizó 
la convocatoria formal ya el 
día 31 de octubre y hasta 400 
colegiados se apuntaron en 
tiempo récord. En sólo unos 
días se organizaron, se crea-
ron los primeros puestos ve-
terinarios en las áreas más de-
vastadas, en concreto en 8 
municipios donde las clínicas 
locales no daban abasto o no 
podían trabajar, pero se llegó 
a actuar de manera perma-

nente en hasta 15 pueblos de 
la ‘zona cero’. 

Buena parte del tiempo de es-
tos voluntarios se centró en ayu-
dar al compañero. Tan pronto 
limpiando y sacando barro de 
las clínicas, haciendo llegar 
piensos, tierra para gatos, medi-
camentos y todo el material sa-
nitario dañado que convenía re-
poner, como atendiendo las ur-
gencias que se pudieran 
presentar. El objetivo primero 

fue que la vuelta a la ‘nueva 
normalidad’ se acelerase. 

“Algunos centros desapare-
cerán. La mayor parte, han vis-
to renacer la esperanza y lo que 
parecía imposible al principio, 
con la ayuda de todos, se ha he-
cho real y han podido volver a 
trabajar en las condiciones que 
sea”. Quien habla es Diana 
Urribelarea, que trabaja en 
cuidados intensivos de un 
hospital veterinario pero 
que estas semanas ha esta-
do, además, en contacto 
contínuo con todos los cita-
dos que han participado de 
la coordinación de este dis-
positivo. 

Hoy sólo queda uno de 
esos puntos de atención y 
es doble. En Paiporta -el 
pueblo quizá más devasta-
do- primero se ocupó un 
bajo improvisado en la 
Avda. Ciscar para atender 
animales; posteriormente 
se trasladó a la Parroquia 
de la Inmaculada Concep-
ción y finalmente se ubicó 
en la calle Benetússer. Pero 
hay otro -que también fue 
auxiliado por los volunta-
rios- el de Lola Cebrián 
que, con poco más que tres 
paredes en pie, ha reabierto 
solo para ayudar. Ahora 
hace números para que 
aquel centro pueda volver 
a ser lo que antes del 29 de 
octubre fue. 

El trabajo de algunos de 
estos voluntarios, un mes 
después de la DANA, sigue: 
muchas clínicas han reabier-
to pero sus clientes se han 
quedado sin coche con el 
que trasladar a sus animales 

y esas visitas a domicilio las ha-
cen ellos. 

 
Protocolos y Whatsapp 

 
Desde los primeros días se 

crearon grupos de Whatsapp 
para cada municipio. Los coor-
dinadores pasaron a operar -
cuando su trabajo se lo permi-
tía- desde casa, armados con el 
móvil y su ordenador. Se acor-
dó que la inmensa mayoría no 
trabajase por la noche. A partir 
de las 18 horas, un reducido 
grupo de coordinadores y de 
voluntarios, organizados en 
turnos, eran los que salían a ha-
cer asistencias, a llevar casos 
urgentes a los hospitales, fun-
damentalmente al del CEU. 
Allí, Esperanza Montaner, di-
rectora del centro, otros tantos 
voluntarios. profesores y estu-
diantes de la facultad, “han he-
cho una labor ímproba”, según 
reconocen todos. 

La Conselleria de Medio 
Ambiente, por su parte, proto-
colizó además los rescates, la 
recuperación de los cuerpos de 
cientos/miles más bien de ani-
males muertos y la atención a 
los de tantas protectoras daña-
das por la riada. 

 
Cortes, vómitos diarreas y 
análisis 

 
Cortes, heridas, cojeras, dia-

rreas y vómitos. El barro y las 
aguas contaminadas pasaron a 
ser la primera amenaza. Los 
voluntarios también tomaban 
muestras de zonas sospecho-
sas y las remitían a laboratorios 
de clínicas para identificar y lo-
calizar patógenos.
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Una legión de 
veterinarios voluntarios 

en acción
Desde el Colegio Oficial de Veterinarios de Valencia se crearon 

ocho puntos de atención, pero trabajaron sobre el terreno en hasta 
15 pueblos, demostrando el gran compromiso de la profesión

Clínica veterinaria afectada.

Veterinarios voluntarios.

Inmaculada Ibor y representantes de “SVPAP”.



REDACCIÓN 
 
A Giorgia la trágica dana del 

29 de octubre no le sorprendió 
en la óptica de Paiporta donde 
trabaja, por puro azar. Ese día 
tenía una visita en el médico y 
le estaban sustituyendo. Ella se 
libró, pero no su marido, que 
fue el que acudió a hacerle el 
turno. "Se quedó atrapado toda la 
noche por la inundación, pero 
afortunadamente no le pasó 
nada", explica Giorgia Pia, óp-
tica-optometrista. 

Como consecuencia de la 
riada, el establecimiento sani-
tario de óptica donde ejerce 
quedó totalmente destruido y 
desde entonces está acogida a 
un ERTE.  

Sin trabajo y conmovida por 
lo sucedido, se calzó unas bo-
tas de agua y se fue a la “zona 
cero” a quitar barro con palas 
y escobas como voluntaria. "El 
primer día me saltó barro al ojo y 
vi como a otras personas el agua y 
el lodo les ensuciaban las lentillas 
y les escocía. Así me di cuenta de 
que iban a haber muchos proble-
mas oculares entre los damnifica-
dos y los voluntarios que acudía-
mos en su ayuda", explica.  

 
Ojos 

 
Al volver a casa, Giorgia, 

compró suero fisiológico y 
unas toallitas limpiadoras y en 
los días siguientes, mientras 
quitaba barro, comenzó a lim-
piar los ojos a las personas que 
tenían molestias. "A todo el que 
tenía oportunidad le decía que de-
bía protegerse los ojos y a aquellos 
que llevaban lentillas les aconse-
jaba que se las quitaran por el 
riesgo que conllevaba para su sa-
lud visual o en caso de que no fue-
ra posible, que utilizaran lentes de 
contacto de reemplazo diario".  

Después de unos días de 
trabajo, contactó con el Cole-
gio de Ópticos-Optometristas 
de la Comunitat Valenciana 
para infomar sobre el trabajo 
de prevención y atención bá-
sica que estaba realizando en 
las zonas afectadas para la ria-
da. "Desde el Colegio me dijeron 
que conseguirían gafas de segu-
ridad y material y me empecé a 
encargar yo de distribuirlo y así 
comenzamos a ofrecer nuestra 
atención en la zona de forma más 
o menos organizada".   

Al principio contó con la 
ayuda de su marido, que esta-
ba de vacaciones, y más tarde 
de Toni, un óptico-optometris-
ta, que conmovido por lo suce-
dido en Valencia, dejó su traba-
jo y sus estudios de doctorado 
en Cangas de Onís (Asturias) 
durante una semana, para acu-
dir a ayudar, también junto a 
su mujer, auxiliar de enferme-
ría. "Es muy duro lo que hemos 
visto allí y estamos muy tocados. 
Hace falta mucha ayuda para que 
puedan salir adelante y con lo poco 
que les ofrecíamos lo mucho que 
nos lo agradecían", cuenta emo-
cionado Juan Antonio Álva-
rez, óptico-optometrista. 

Tras unos días de trabajo, 
descubrieron que la forma de 
hacer más eficiente su labor 
era acudir a los puntos donde 
se organizaba a los volunta-
rios o a los lugares donde se 
repartía comida. "Allí ofrecía-
mos nuestra ayuda profesional y 
cuando empezábamos a hablar de 
ojo seco o de otros problemas vi-
suales enseguida aparecía el pri-

mer afectado y luego muchos 
más". Además, en estos luga-
res dejaban a los responsables 
su contacto personal por si les 
llegaban casos de personas 
con molestias oculares y de 
esa forma poder desplazarse 
a sus domicilios para atender-
los. "Cada día atendemos a unos 
50 afectados y vamos a 3 ó 4 vi-
viendas particulares", afirma. 

Ahora, acuden continua-
mente a bajos y garajes de la 
zona donde se centran en estos 
momentos las labores de lim-
pieza. "En estos sitios están con 
el agua hasta el cuello y vamos a 
atender y ofrecer consejos preven-
tivos no solo a los damnificados y 
voluntarios, también a los milita-
res que están colaborando y que en 
ocasiones  tampoco protegen ade-
cuadamente sus ojos". 

También han tenido la opor-
tunidad de acudir a un colegio 
de Catarroja, para dejar mate-
rial y ofrecer consejos para el 
cuidado de la salud visual a 
los alumnos y el profesorado 
en esta situación excepcional, 

y a una residencia de ancianos 
donde han atendido a los pa-
cientes con suero fisiológico 
de uso ocular y lágrima artifi-
cial principalmente. 

Con el paso de los días, jun-
to a los problemas oculares 
provocados por el agua y el 
barro estancados, ahora se 
suma el polvo en suspensión 
generado por el lodo que se 
ha secado y que ahora flota en 
el ambiente. "Esto está afectan-
do mucho a los ojos. Nos hemos 
encontrado con numerosos casos 
de conjuntivitis con un patrón si-
milar, escozor en el borde del pár-
pado, legaña blanca, ojo rojo y pi-
cor; además, muchos llevan va-
rias semanas así porque los 
ambulatorios están saturados o 
no hay oftalmólogo disponible".  

Giorgia ve como muy poco 
a poco la situación en los mu-
nicipios afectados va mejo-
rando. "Cuando llegué a Paipor-
ta el primer día no reconocía el 
pueblo. Las primeras semanas no 
dejaba de llorar al ver lo que esta-
ba pasando y ahora te vas adap-
tando, pero creo que cuando nos 
baje la adrenalina vamos a nece-
sitar apoyo psicológico porque 
esto es muy duro", explica.  

Aún así, Giorgia no desfa-
llece y piensa seguir ofrecien-
do su ayuda profesional a 
todo aquel que lo necesite. 
"Desde el Colegio de Ópticos-
Optometristas me han informado 
de que van a seguir consiguiendo 
material, que me van a hacer lle-
gar. Por otro lado, esperamos que 
más compañeros se animen a ve-
nir porque aquí todavía hay mu-
cho trabajo que hacer, no para-
mos", asegura Giorgia. 
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"Atendemos a muchos afectados en la 
calle y también acudimos a domicilios"

Revisa tu visión al 
menos una vez al 

año para cuidar tu 
salud visual 

REDACCIÓN 
 
Comienza un nuevo año y 

entre los propósitos para el 
2025 el Colegio de Ópticos-
Optometristas de la Comuni-
tat Valenciana (COOCV) te 
invita a que incluyas en esa 
lista el cuidado de tu salud vi-
sual para lo que solo tienes 
que acudir a tu óptica de con-
fianza y revisar tu visión. 

A través de estos exámenes 
visuales, el óptico-optometrista 
puede detectar alteraciones vi-
suales como la miopía, la hi-
permetropía, el astigmatismo, 
la presbicia, etc.. que pueden 
compensarse con las corres-
pondientes ayudas ópticas. 

 
Revisiones visuales en 
diferentes etapas de la 
vida 

 
Las revisiones visuales re-

gulares son especialmente ne-
cesarias en los niños, ya que 
sus ojos están en desarrollo.  

La detección precoz de cual-
quier anomalía visual en estas 
edades permite una mejor co-
rrección o tratamiento con 
ayudas ópticas o a través de la 
terapia visual y determina el 
éxito o el fracaso en la escuela. 

A medida que vamos cum-
pliendo años, debemos visi-
tar al óptico-optometrista al 
menos una vez al año para re-
visar nuestra visión. A partir 
de los 40 años, el 60% de las 
personas presenta algún de-
fecto refractivo como la mio-
pía, el astigmatismo o la hi-
permetropía.  

Especial importancia ad-
quieren las revisiones visua-
les en la década de los 60 en 
adelante cuando  pueden de-
sarrollarse enfermedades 
como cataratas, DMAE o 
glaucoma, entre otras, que 
provocan pérdida de visión 
permanente y su detección 
temprana permite al oftalmó-
logo tratarlas cuanto antes. Si 
tras el tratamiento persiste 
una discapacidad visual y se 
conservan restos de visión, el 
optometrista puede adaptar 
ayudas para baja visión.

 
El COOCV imparte un taller vi-
sual en Cruz Roja Valencia 
para personas mayores. La 
contadora del COOCV, Mar 
Argudo, ha impartido esta 
semana un taller visual desti-
nado a personas mayores en 
las instalaciones de Cruz Roja 
en Valencia. Durante la charla 
se dio a conocer a los partici-
pantes los cambios visuales 
que se producen con el paso 
de los años hasta llegar a edades avanzadas. Mar Argudo explicó la labor que pueden de-
sarrollar los ópticos-optometristas para potenciar la calidad visual de las personas mayores. 
En este sentido, recordó la relación directa entre salud visual y calidad de vida. Desde Cruz 
Roja han agradecido la calidad del taller impartido por nuestra compañera y la utilidad que 
tiene para sus socios, solicitando al COOCV que pueda repetirse el próximo año.

Giorgia Pia, la óptica-optometrista que cuida la salud visual de los damnificados y 
los voluntarios tras la dana, explica sus vivencias en esta tragedia natural

Georgia, con dos ópticos en la dana.
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Responsables de Sanidad del PSPV en las Cortes 
presentan en el Colegio Oficial de Enfermería 
de Valencia los retos críticos de la profesión     
REDACCIÓN 

 
El Colegio Oficial de Enferme-

ría de Valencia (COENV) fue el 
punto de encuentro de la reu-
nión de los diputados socialistas 
y responsables del PSPV-PSOE 
en las Cortes Valencianas, Rafael 
Simó y Rocío Ibáñez, con la pre-
sidenta del COENV, Laura Al-
mudéver, y con Juan José Tira-
do, vicepresidente del COENV 
y presidente del Consejo de En-
fermería de la Comunidad Va-
lenciana (CECOVA). Un inter-
cambio de ideas en el que se han 
analizado los principales proble-
mas que afectan a la profesión de 
Enfermería en la Comunidad 
Valenciana. Este encuentro ha re-
presentado un paso importante 
para visibilizar las carencias que 
enfrenta el sector y la necesidad 
de soluciones urgentes. 

 
Enfermera escolar 

 
La presidenta del COENV, 

ha señalado que “hemos consta-

tado que la falta de implantación 
de la figura de la enfermera escolar, 
comprometida hace tiempo, ha su-
puesto un retroceso en la atención 

integral de la población infantil, 
especialmente en los centros edu-
cativos”. Laura Almudéver ha 
lamentado que las promesas 

de la Conselleria de Sanidad 
no se hayan materializado en 
políticas efectivas. 

Juan José Tirado ha añadido 

que “el borrador del Decreto de 
organización de la Atención Pri-
maria supone un paso atrás para 
la profesión de Enfermería, degra-
dando nuestro rol en el sistema sa-
nitario”. Juan José Tirado ha 
destacado que el modelo pro-
puesto no reconoce adecuada-
mente las competencias de los 
profesionales de Enfermería y 
limita su capacidad de actua-
ción en beneficio del paciente. 

Por su parte, los diputados 
socialistas han reconocido las 
preocupaciones expresadas 
por los representantes del CO-
ENV. Rafael Simó ha indicado 
que “hemos escuchado las recla-
maciones del colectivo enfermero 
y coincidimos en que es esencial 
reforzar la planificación y dota-
ción de recursos humanos en el 
sector”. Asimismo, ha admiti-
do que la situación de las en-
fermeras en centros de hemo-
diálisis y residencias de mayo-
res refleja una precariedad 
laboral injustificable que exige 
medidas inmediatas.

Laura Almudéver y Rocío Ibáñez, en primer término, y Juan José Tirado y Rafael Simó, al fondo.

El Consejo General de Enfermería ratifica el 
nombramiento de la nueva junta de gobierno del COECS

REDACCIÓN 
 
El Consejo General de Enfer-

mería (CGE) ha ratificado el 
nombramiento de la nueva 
junta de gobierno del Colegio 
Oficial de Enfermeros y Enfer-
meras de Castellón (COECS) 
mediante la entrega de creden-
ciales a sus integrantes. Duran-
te el acto oficial, la presidenta 
del COECS, Isabel Almodó-
var; la vicesecretaria, M.ª Rosa 
Moreno, y el tesorero y conta-
dor, Rafael González, han 
prestado juramento de sus res-
pectivos cargos en presencia 
del presidente del CGE, Flo-
rentino Pérez Raya, y del vice-
presidente III, José Luis Co-
bos, en la sede de Madrid, de 
la entidad colegial que incluye 
a todos colegios provinciales 
de enfermería de España.  

Isabel Almodóvar ha desta-
cado la importancia de esta ce-
remonia, celebrada en la sede 
del CGE: “Acabamos de recibir 
las credenciales que certifican el re-
conocimiento de nuestra junta por 
parte del máximo organismo cole-
gial enfermero a nivel nacional. 

Este gesto nos recuerda la respon-
sabilidad que asumimos hace ya 
unos meses y permite reafirmar-
nos en nuestro compromiso en la 
defensa de los intereses del colecti-
vo enfermero en la provincia de 

Castellón”. 
Tras la entrega de la docu-

mentación, los representantes 
del Colegio Oficial de Enfer-
meros y Enfermeras de Caste-
llón han podido recorrer las 

instalaciones del Consejo Ge-
neral de Enfermería acompa-
ñados por José Luis Cobos y 
por el director de comunica-
ción del CGE, David Ruipé-
rez. “Esta visita ha supuesto una 

buena ocasión para recordar que el 
COECS forma parte de la gran red 
integrada por los diferentes cole-
gios de enfermería de España, co-
ordinados por el Consejo General. 
Todos remamos en la misma direc-
ción”, ha afirmado Almodóvar. 

 
Encuentro 

 
En el encuentro, los represen-

tantes del COECS también han 
aprovechado para exponer in-
quietudes relacionadas con las 
dificultades que enfrenta la 
profesión en el ámbito provin-
cial. Entre las cuestiones plan-
teadas han destacado las limi-
taciones actuales en recursos 
humanos, el reconocimiento de 
la especialización enfermera y 
la necesidad de una mayor pre-
sencia de enfermeros en los ór-
ganos de toma de decisiones en 
salud pública. “Es esencial que la 
voz de la Enfermería sea escuchada 
en todos los niveles. Solo así se po-
drá responder de manera adecuada 
a los retos que plantea un sistema 
sanitario cada vez más complejo”, 
ha subrayado la presidenta del 
COECS.

El acto ha contado con la presencia del presidente del CGE, Florentino Pérez Raya.
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El presidente de la ADSCV entrega las conclusiones del VII 
Congreso de Derecho Sanitario al presidente del CECOVA

AMPARO SILLA 
 
El presidente del Consejo de En-

fermería de la Comunidad Valen-
ciana (CECOVA), Juan José Tira-
do, ha recibido en la sede del CE-
COVA el documento de 
conclusiones del VII Congreso de 
la Asociación de Derecho Sanita-
rio de la Comunidad Valenciana 
(ADSCV), celebrado los días 26 y 
27 de septiembre de 2024. Carlos 
Fornés, presidente de la ADSCV, 
ha entregado personalmente este 
informe, que recoge las principa-
les reflexiones y debates surgidos 
durante el evento. 

Durante el encuentro, ambos pre-
sidentes han analizado los princi-
pales retos jurídico-profesionales 
que enfrentan los profesionales de 
la enfermería. Según ha destacado 
Juan José Tirado, "la colaboración en-
tre las organizaciones sanitarias y jurí-
dicas ha generado espacios de reflexión 
necesarios para garantizar un ejercicio 
profesional ético y eficiente". 

El VII Congreso de la ADSCV 
contó con la participación de más 
de 30 expertos, distribuidos en 
ocho mesas de debate que aborda-
ron temas cruciales como las reper-
cusiones jurídicas y sociales de la 
salud mental y la inteligencia arti-
ficial, además de cuestiones como 
los protocolos ante abusos sexua-
les, las guardias médicas, la gesta-
ción subrogada y las competencias 
sanitarias. Carlos Fornés ha enfa-
tizado que “este evento fue un éxito 
porque reunió a todos los agentes del 
sector sanitario y se analizaron los 
principales problemas transversales 
que afectan a nuestra sociedad”. 

Las conclusiones presentadas in-
cluyen propuestas innovadoras que 
podrían aplicarse en el ámbito sani-
tario para mejorar la seguridad ju-
rídica y las condiciones laborales. 
Juan José Tirado ha señalado que 
“estas aportaciones fortalecen la práctica 
enfermera y refuerzan su compromiso 
con la calidad y el bienestar de los pa-
cientes”. 

El presidente del ADSCV y el presidente del CECOVA, durante la entrega del documento de conclusiones del VII Congreso de 

Derecho Sanitario.

Ponencia. ENFERMcien-
cia, la jornada organizada 
por la Academia de En-
fermería de la Comuni-
dad Valenciana (AECV), 
celebró el 3 diciembre en 
la Fábrica de Hielo de Va-
lencia un evento de divul-
gación científica que com-
binó el conocimiento, la 
reflexión y el entreteni-
miento. Con un público 
que llenó el espacio, la 
cita reunió a seis ponen-
tes destacados de diversos campos, quienes mostraron la transversalidad de 
la ciencia en la vida cotidiana. Al acto acudieron varios miembros de la junta 
de gobierno del Colegio Oficial de Enfermería de Valencia, como su presidenta, 
Laura Almudéver, y su vicepresidente y presidente del CECOVA, Juan José 
Tirado, y la vocal Carmen Casal, entre otras personalidades. 

El Colegio de Enfermería 
de Alicante crea una Es-
cuela de Personas Osto-
mizadas. El Colegio de 
Enfermería de Alicante, a 
través de su Grupo Osto-
alicante, ha creado la Es-
cuela de Personas Osto-
mizadas (PO), la cual fue presentada en el marco de la I Jornada de Enfermería 
Ostoalicante, una actividad que estuvo dirigida tanto a profesionales, como a 
pacientes y familiares a la que asistieron 35 personas ostomizadas de las dis-
tintas localidades de la provincia de Alicante y que se celebró en el Hospital 
Universitario del Vinalopó de Elche. Esta Escuela nace con el objetivo de me-
jorar la salud y la calidad de vida de todas aquellas personas portadoras de 
ostomía. Se trata de un proyecto de formación, intercambio y ayuda mutua en 
el que, a través del Grupo Ostoalicante, el grupo consultor de enfermeras/os 
expertas en ostomías y continencia del Colegio de Enfermería de Alicante, se 
ha creado un espacio de encuentro entre personas ostomizadas que permita 
la resolución de dudas en un entorno grupal.

El COENV destaca la excelencia del 47º 
Congreso AEEN 2025 sobre Neuroen-
fermería Global en Valencia. El Colegio 
Oficial de Enfermería de Valencia (CO-
ENV) quiere poner en valor la impor-
tancia del próximo 47º Congreso de la 
Asociación Española de Enfermería en 
Neurociencias (AEEN), que se celebra-
rá del 28 al 30 de mayo de 2025 en Va-
lencia bajo el lema "Neuroenfermería 
Global". Este evento ha sido conside-
rado por la presidenta del COENV, 
Laura Almudéver, como "una oportu-
nidad excepcional para proyectar la exce-
lencia de nuestra ciudad y de nuestros pro-
fesionales en el ámbito internacional". La presidenta del COENV ha subrayado 
que el congreso ha marcado un hito en la agenda sanitaria, al integrar la tec-
nología y la inteligencia artificial en los cuidados neurológicos. "Hemos creído 
que este congreso puede ser una plataforma para el intercambio de conocimientos que 
transformará el enfoque de la Neuroenfermería", ha señalado Almudéver.

El Colegio Oficial de En-
fermería de Valencia en-
trega las ayudas del CGE 
2024 destinadas a la in-
vestigación enfermera. El 
Colegio de Enfermería 
de Valencia (COENV) ha 
hecho entrega de las ayu-
das 2024 del Consejo Ge-
neral de Enfermería 
(CGE) destinadas a la in-
vestigación en Enferme-
ría, consolidando así su 
compromiso con la pro-
moción de la ciencia den-
tro de la profesión. En esta ocasión, se han beneficiado 19 proyectos liderados 
por enfermeras y enfermeros valencianos, quienes han demostrado su exce-
lencia científica y su dedicación a la mejora de los cuidados de salud. La en-
trega de estas ayudas, por cuarto año consecutivo, ha subrayado la importan-
cia de la investigación como motor de avance profesional y social.
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El Consell Valencià de Col·legis de Farmacèutics 
de la Comunitat Valenciana impulsa la campaña 

“Que el frío no te pille desprevenido”
Los tres Colegios Oficiales luchan para prevenir y combatir contra las bajas temperaturas 

REDACCIÓN 
 
El Consell Valencià de Col·le-

gis de Farmacèutics de la Co-
munitat Valenciana, compues-
to por el Colegio Oficial de Far-
macéuticos de Alicante 
(COFA), el Ilustre Colegio Ofi-
cial de Farmacéuticos de Cas-
tellón (ICOFCS) y el Muy Ilus-
tre Colegio Oficial de Farma-
céuticos de Valencia (MICOF), 
ha impulsado la campaña 
“Que el frío no te pille despre-
venido” para prevenir y com-
batir las bajas temperaturas a 
través de las oficinas de farma-
cia, en especial entre los grupos 
de riesgo.  

Al igual que se hizo el año 
pasado, los tres Colegios Ofi-
ciales de Farmacia de la Comu-
nitat Valenciana enviarán avi-
sos hasta el 31 de marzo sobre 
el nivel de riesgo para la salud 
a las farmacias para que estas, 
a su vez, informen a los pacien-
tes de los municipios más afec-

tados por el frío. Además, los 
Colegios también han habilita-
do un apartado en su web co-
legial que redirige la página de 
Salud Pública del Sistema de 
Vigilancia de temperaturas ex-
tremas en la Comunidad Va-
lenciana.  

Otra de las medidas que es-
tán llevando a cabo es la difu-
sión de material e infografías 
con consejos de salud para in-
formar a la población a través 
de las redes sociales. De hecho, 
este contenido puede ser com-
partido a través de las cuentas 
de las boticas con la finalidad 
de llegar al mayor número de 
personas posible y concienciar 
sobre los riesgos del frío.  

“Como siempre decimos, el far-
macéutico es el profesional sanita-
rio más cercano a la población. Esa 
cercanía y accesibilidad nos permi-
ten promocionar la salud y así pre-
venir enfermedades, en este caso 
ante el frío”, ha señalado la vocal 
de Salud Pública del MICOF, 

Vicenta Carbonell. “No pode-
mos permitirnos el lujo de prescin-
dir de su importante papel. Su la-
bor es fundamental para concien-
ciar a la población”, ha añadido. 

 
Personas más vulnerables 

 
Respecto a los riesgos frente 

a las bajas temperaturas, Car-
bonell ha hecho hincapié en las 
personas más vulnerables, 
como son las personas mayo-
res; las mujeres embarazadas; 
los recién nacidos, lactantes y 
niños pequeños; las personas 
con enfermedades crónicas 
(respiratorias, cardiovascula-
res, neurológicas, diabetes, 
asma, etc.); las personas con 
adicciones e intoxicaciones etí-
licas; las personas de bajo peso; 
y las personas con tratamien-
tos que pueden intervenir en 
mecanismos adaptativos del 
organismo: vasodilatadores, 
depresores del SNC, relajantes 
musculares, etc. Vicenta Carbonell. 
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El MICOF ha gestionado más de 400.000 
euros en ayudas destinadas a farmacias y 

colegiados afectados por la DANA
REDACCIÓN 

 
Con el objetivo de ayudar a 

los colegiados afectados por la 
DANA, el Colegio, través de la 
Fundación Sustainable Phar-
macy, puso en marcha una se-
rie de ayudas económicas des-
tinadas, por una parte, a los 
farmacéuticos titulares cuya 
farmacia se ha visto afectada 
por el temporal con el objetivo 
de restablecer el servicio far-
macéutico en las zonas daña-
das y por otra, para los farma-
céuticos colegiados en MICOF 
afectados por la DANA, inde-
pendientemente de la modali-
dad profesional. 

Una vez finalizado el plazo 
otorgado para la petición de 
ayudas, se han recibido un to-
tal de 225 solicitudes a las que 
se ha destinado un importe to-
tal de 421.735,49 euros. De es-
tas peticiones, 68 han sido soli-
citadas por titulares de las far-
macias afectadas con un 
importe de 107.100 euros, 
mientras que 157 peticiones 
han sido solicitadas por farma-
céuticos colegiados, cuyos bie-
nes personales han sido afecta-
dos, y cuyo importe ha sido de 
314.635,49 euros. 

Los titulares de las oficinas 
de farmacias afectadas que tu-
vieron que cerrar el estableci-
miento como consecuencia de 
los daños empezaron a recibir 
las ayudas el 19 de noviembre, 
mientras que las ayudas para 
los colegiados se han efectuado 
en el mes de diciembre. Asi-
mismo, también se han conce-
dido ayudas a los empleados 
del Muy Ilustre Colegio Oficial 
de Farmacéuticos de Valencia 
afectados. 

Además, siguiendo con la lí-
nea de ayudas que el MICOF 
ha puesto en marcha destina-
das a los colegiados afectados 
por la DANA, desde la Junta 
de Gobierno del MICOF se 
aprobó el 18 de noviembre la 
bonificación de las cuotas cole-
giales de los farmacéuticos 
afectados por la DANA. 

En este contexto, y de forma 
automática, durante tres me-
ses todos los colegiados resi-
dentes en las poblaciones que 
aparecen en el anexo del Real 
Decreto-ley 6/2024, de 5 de 
noviembre publicado en el 
BOE, así como aquellos farma-

céuticos cuyo domicilio profe-
sional está en el citado listado 
no se les cobrarán las cuotas 
colegiales. 

 
Patrona 

 
Cabe recordar que tanto la 

Junta de Gobierno del MICOF 
como el personal del Colegio 
decidieron suspender los actos 
previstos hasta final de año, in-
cluida la celebración de la Pa-
trona de los Farmacéuticos y la 
comida de empleados. De tal 
manera que el importe destina-
do a ambos eventos se ha des-
tinado íntegramente a las far-
macias afectadas. De hecho, la 
única celebración que se ha lle-
vado a cabo es la Misa por la 
Patrona de los Farmacéuticos 
que tuvo lugar el sábado 14 de 
diciembre en la Iglesia de San 
Esteban, ubicada en la Plaça de 
Sant Esteve de Valencia. 

Por otro lado, desde la llega-
da de la DANA el MICOF ha 

coordinado a 590 voluntarios 
que se han ofrecido para ayu-
dar a restablecer el servicio far-
macéutico lo antes posible a la 
población con labores de todo 
tipo, desde la limpieza y pues-
ta a punto de las farmacias has-
ta la dispensación de medica-
mentos. Este trabajo ha permi-
tido recuperar más del 98% de 
las farmacias afectadas. 

Entre los voluntarios tam-
bién figuraban un total de 30 
alumnos del Grado en Farma-
cia tanto de la Universidad 
CEU Cardenal Herrera como 
de la Universitat de València. 
Asimismo, farmacéuticos de 
otras provincias de la geografía 
española se pusieron en con-
tacto con el MICOF para ofre-
cer su ayuda, ya fuera de for-
ma presencial o mediante la 
donación de materiales. Todo 
ello ha hecho posible que des-
de el 7 de noviembre todos los 
municipios contasen con al 
menos una farmacia operativa.

Imagen de archivo del material. 

Jaime Giner, presidente del MICOF.
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Condena en Valencia a seis 
meses de prisión por 

intrusismo en la Podología
El ICOPCV interpuso una querella frente a la condenada, 
por tratar la salud de los pies e indicar que era podóloga, 

cuando no tenía el Grado Universitario 

REDACCIÓN 
 
El Juzgado de lo Penal nº9 de 

Valencia ha condenado a una 
mujer con seis meses de pri-
sión por intrusismo en la Podo-
logía. En concreto, E.G. ofrecía 
sus servicios en Paterna indi-
cando que era podóloga cuan-
do carecía del pertinente título 
universitario que lo acreditara, 
así como la colegiación obliga-
toria que requiere esta profe-
sión sanitaria. 

Como pudo demostrar el equi-
po jurídico del Ilustre Colegio 
Oficial de Podología de la Comu-

nidad Valenciana (ICOPCV), la 
condenada E.G. indicaba en sus 
tarjetas de visita que era podólo-
ga y trataba afecciones de los pies, 
utilizaba bisturíes y otro tipo de 
material sanitario, sin disponer 
del Grado en Podología. La acu-
sada no irá a prisión por carecer 
de antecedentes penales. 

“El intrusismo es uno de los 
grandes problemas de la Podolo-
gía. Desde hace años, nuestro ga-
binete jurídico está ejerciendo una 
importante labor para combatir 
esta lacra que afecta a nuestra pro-
fesión y no vamos a desistir hasta 
que se erradiquen este tipo de prác-

ticas que, no nos olvidemos, ponen 
en peligro a los ciudadanos y su se-
guridad”, ha afirmado María 
Lozano de la Hoz, vicepresi-
denta del ICOPCV. 

“Además, pedimos la colabora-
ción de la Conselleria de Sanidad 
y de la Generalitat para que nos 
ayuden en esta tarea. Y recorda-
mos a los ciudadanos que para ase-
gurarnos que la persona que trata 
la salud de nuestros pies es un pro-
fesional cualificado pueden solici-
tarle el número de colegiación, 
puesto que ésta es necesaria para 
el ejercicio de la profesión”, ha re-
saltado. Marina Lozano.

Cómo paliar los efectos de la queratodermia, la enfermedad 
incurable que afecta a manos y pies y es hereditaria
El Colegio Oficial de Podología de la Comunidad Valenciana explica que se trata de un engrosamiento 

exagerado de la piel y que es realmente molesto y hasta puede acabar resultando muy doloroso

REDACCIÓN 
 
El Ilustre Colegio Oficial de 

Podología de la Comunidad 
Valenciana (ICOPCV) ha expli-
cado que la queratodermia es 
una enfermedad rara que con-
siste en un engrosamiento exa-
gerado de la piel de las manos 
y los pies. Se trata de una enfer-
medad hereditaria y se debe a 
una producción excesiva de cé-
lulas de piel que confiere la 
sensación de andar continua-
mente sobre superficies duras 
y rugosas, al estar esa capa 
gruesa hay sensación de reduc-
ción de la sensibilidad en los 
pies, notan que siempre se les 
engancha el calcetín en la piel, 
pueden hacerse grietas muy 
dolorosas, y su aspecto es real-
mente impactante. 

“Las células de la piel se renue-
van constantemente, dando lugar 
a un ciclo en el que las células nue-
vas se forman en las capas inferio-
res de la piel y las células viejas se 
desprenden en la superficie. En la 
queratodermia, la hiperqueratosis 
que se produce altera este equili-
brio y se acumulan células de la 
piel en la superficie, dando lugar 
al engrosamiento característico de 
la queratodermia palmo-plantar”, 
ha comentado Jorge Escoto, 

podólogo y miembro de la jun-
ta directiva del ICOPCV. 

Por lo que se refiere al aspec-

to de esta patología, los podó-
logos han explicado que exis-
ten tres patrones diferentes de 

queratodermias palmoplanta-
res: la difusa (aparece en los 
primeros meses de vida y se 
caracteriza por una capa grue-
sa y simétrica en palma y plan-
ta del pie), la focal (presenta 
masas compactas de queratina 
en zonas de presión continua-
da con una disposición circular 
o estriada) y la punctata (pre-
senta queratosis pequeñas en 
forma de gotas de agua). 

 
Síntomas 

 
Desde el ICOPCV se ha infor-

mado que el trabajo que reali-
zan los profesionales de la po-
dología en esta enfermedad se 
centra en paliar los síntomas 
para ayudar a mejorar la calidad 
de vida las personas afectadas. 

“En la consulta procedemos a 
retirar las hiperqueratosis planta-
res dejando la superficie plantar lo 
más uniforme posible. Esto para 
los pacientes es de gran alivio. 
Además, pautamos tratamientos 
tópicos para prevenir las dolorosas 
fisuras en las plantas de los pies. 
Éstas, además, hay que evitarlas 
porque pueden ser una puerta de 
entrada a cualquier infección. Lo 
que es especialmente delicado si la 
persona también es diabética”, ha 
explicado Jorge Escoto.  

“También indicaremos la utili-
zación de ungüentos con ingre-
dientes queratolíticos, como la 
urea y el ácido salicílico, que pue-
den ayudar a suavizar la piel y a 
reducir y retardar la aparición del 
engrosamiento”, ha continuado 
el podólogo.  

Desde el ICOPCV también 
se señalado que, en algunos ca-
sos, junto a los tratamientos 
podológicos es posible que se 
paute un tratamiento con me-
dicamentos orales o inyeccio-
nes para reducir la producción 
de células de la piel.  

Desde el ICOPCV se ha re-
cordado que, para garantizar 
que estamos en manos de un 
profesional de la Podología, 
disciplina sanitaria que toda-
vía NO forma parte de la car-
tera de servicios del Sistema 
Público de Salud de Generali-
tat Valenciana, y evitar ser 
víctimas del intrusismo, es 
decir, ser tratados por supues-
tos profesionales que carecen 
de la formación universitaria 
que se exige para el desarrollo 
de esta rama sanitaria, hay 
que asegurarse que la clínica 
donde vamos a ser tratados 
dispone de número de regis-
tro sanitario y el podólogo 
está colegiado.

Jorge Escoto.
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“Nos enfrentamos al PP de siempre, el de 
los recortes y el que no cuida a la gente”

El PSPV-PSOE se une a la manifestación contra el cierre del servicio de cirugía cardíaca en el Hospital de La Ribera

REDACCIÓN 
 
El PSPV-PSOE secundó la ma-

nifestación contra el cierre del 
servicio de cirugía del Hospital 
Universitario de La Ribera que 
asegura en su comunicado “pre-
vé el Consell de Carlos Mazón”. Así 
se pronunció la secretaria de Sa-
nidad del PSPV-PSOE, Carmen 
Martínez, quien afirmó que las 
y los socialistas valencianos es-
tán frente “al PP de siempre, el de 
los recortes, las privatizaciones y el 
que no cuida a la gente”.  

Asimismo, Martínez, junto a 
los alcaldes socialistas de las 
comarcas afectadas, ha califica-
do de “atropello” esta decisión 
que afecta gravemente a la ca-
lidad asistencial del hospital y 
recordó a Mazón y a su conse-
ller de Sanidad que el reparto 
que pretenden eliminar “salva 
muchas vidas” en la provincia. 
“El Consell de Mazón decía que 
era el gobierno de los mejores y lo 
único que han hecho es aumentar 
las listas de espera, las de atención 
primaria y recortar”, criticó la 
portavoz socialista. 

 
Vidas 

 
En ese sentido, el secretario 

de Política Municipal del 
PSPV-PSOE y alcalde de Culle-

ra, Jordi Mayor, asegura que 
“este recorte le puede costar la vida 
algunos de sus vecinos y vecinas”. 
Por otro lado, Martínez ha ex-
plicado que el PSPV-PSOE ha 
presentado una Proposición 
No de Ley (PNL) que exige al 
gobierno autonómico que ga-
rantice la continuidad del ser-
vicio de cirugía cardíaca, man-

teniendo los estándares de ca-
lidad asistencial y respetando 
el compromiso adquirido en la 
reversión de la gestión priva-
da. “En esa PNL apuntamos di-
versas formas de conservar este 
servicio fundamental, que puede 
incluso ampliarse para otras co-
marcas”, ha detallado. De he-
cho, el cierre comportaría gra-

ves consecuencias para la sa-
lud de las y los pacientes, espe-
cialmente los que padezcan pa-
tologías agudas, donde la aten-
ción temprana es vital para la 
supervivencia.  

Por último, los alcaldes so-
cialistas también han reclama-
do que se prioricen los criterios 
de salud y equidad territorial 

por encima de consideraciones 
estrictamente económicas en la 
toma de decisiones que afectan 
a servicios esenciales como el 
de cirugía cardíaca. Asimismo, 
han solicitado a Mazón que 
evalúe la posibilidad de que el 
Hospital Universitario de La 
Ribera asuma pacientes de 
otras áreas sanitarias próxi-
mas, como los provenientes de 
Dénia, Gandia, Xàtiva, Ontin-
yent y Alcoi, con el objetivo de 
optimizar recursos y reducir 
los tiempos de atención para 
patologías críticas. 

 
Marciano Gómez 

 
El conseller de Sanidad, Mar-

ciano Gómez, ha asegurado 
que “no se va quitar ninguna espe-
cialidad del hospital, no se va a des-
mantelar”. Ha insistido en que 
ha sido una decisión claramente 
técnica, “tomada conjuntamente 
por los jefes de servicio de cirugía 
cardiaca”. Respecto al malestar 
generado, ha remarcado que la 
cirugía cardiaca va a seguir 
viéndose en consultas externas, 
“lo que se quita son las intervencio-
nes porque lo que queremos es agru-
parla para tener unos buenos indi-
cadores de morbimortalidad, de ca-
lidad, y queremos indicadores 
acordes con la media nacional”.

El PSPV-PSOE pide al Consell que asuma 
los gastos de emergencias y rescate 

relacionados con intentos de suicidio u 
otros problemas de salud mental

REDACCIÓN 
 
El PSPV-PSOE ha pedido al 

Consell de Carlos Mazón que 
asuma los gastos de emergen-
cias y rescate relacionados con 
intentos de suicidio u otros 
problemas de salud mental al 
considerar que “el hecho de que 
una persona que ha sufrido una 
crisis de salud mental tenga que 
asumir la carga económica puede 
suponer un empeoramiento de la 
situación al hacerla sentir que está 
desamparada”. 

Así lo ha trasladado la porta-
voz de salud mental del PSPV-
PSOE en Les Corts, Cristina 
Martínez, a raíz de las medi-
das adoptadas por el Ayunta-
miento de Alicante, que recien-

temente embargó las cuentas 
corrientes de una mujer para 
cobrarle los gastos de rescate 
de un intento de suicidio lleva-
do a cabo en 2022. Por ello, la 
diputada socialista ha presen-
tado una Proposición No de 
Ley (PNL) que insta al Consell 
a “generar un fondo económico en 
los presupuestos de la Generalitat 
Valenciana para que sea esta la que 
se haga cargo de los gastos que 
pueden derivarse de cuestiones 
como un intento de suicidio” con 
el objetivo de proteger a las 
personas que se encuentran en 
situación de vulnerabilidad. 

 
Servicio público 

 
En este sentido, con la exis-

tencia de esta partida presu-
puestaria, se blinda un servicio 
público con independencia de 
que el consistorio involucrado 
en la operación decida asumir, 
o no, los costes. Asimismo, la 
diputada socialista ha afirma-
do que “es necesario continuar 
profundizando en las condiciones 
y aspectos necesarios para garan-
tizar una sociedad con una buena 
salud mental” y ha insistido en 
que “para que eso ocurra se debe 
apostar de forma real por políticas 
de salud mental desde el punto de 
vista asistencial, pero también psi-
cosocial”. 

Finalmente, Martínez ha su-
brayado que “las políticas de sa-
lud mental deben estar dirigidas 
tanto a dignificar a los profesiona-

les para que actúen con rapidez y 
recursos suficientes, como a ga-
rantizar una atención integral y 

digna a las personas que viven este 
tipo de crisis relacionadas con la 
salud mental”

Cristina Martínez.

Un momento de la manifestación reivindicativa.
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La hernia discal: cómo aliviar el dolor
Ribera IMSKE Valencia aborda la hernia discal lumbar de una forma multidisciplinar 

para obtener una recuperación segura y eficaz del paciente
REDACCIÓN 

 
La hernia discal lumbar se 

produce cuando el núcleo pul-
poso del disco intervertebral se 
desplaza hacia la raíz nerviosa, 
presionándola y causando dolor 
intenso. En muchas ocasiones, el 
dolor no se origina por la com-
presión en sí, sino por el proceso 
inflamatorio que se ocasiona 
próximo a la raíz nerviosa. 

La mayor parte de las hernias 
de disco en la columna lumbar 
tienen un tratamiento conserva-
dor y no requieren de cirugía. Si 
quieres saber cómo aliviar el 
dolor de una hernia discal lum-
bar a través de la fisioterapia y 
el ejercicio físico, presta aten-
ción a los consejos que te ofrece-
mos hoy desde IMSKE. 

 
Síntomas de la hernia de 
disco lumbar 

 
En primer lugar, debes saber 

que no siempre presenta sinto-
matología. En el caso de tener-
la y afectar a la raíz nerviosa, 
algunos de los síntomas pue-
den ser: 
1. Dolor local (lumbalgia o do-
lor de espalda en los glúteos) 
2. Dolor irradiado (ciática) 
3. Parestesias (trastorno de la 
sensibilidad de tipo irritativo 
como el hormigueo) 
4. Y/o falta de funcionalidad 
en distintos planos de movi-
miento. 

 
Tratamiento de la hernia 
discal lumbar 

 
En IMSKE creemos que la 

mejor forma de abordar  la her-
nia discal lumbar, es de forma 
multidisciplinar para obtener 
una recuperación segura y efi-
caz del paciente. Para ello, 
nuestro enfoque implica la si-
nergia de médicos especializa-
dos en columna vertebral y en 
el tratamiento del dolor junto 
con fisioterapeutas, nutricio-
nistas y readaptadores físicos. 

La inmensa mayoría de las 
hernias de disco lumbares pue-
den tratarse con técnicas de fi-
sioterapia encaminadas a dismi-
nuir dolor, ganar movimiento, 
funcionalidad y calidad de vida. 

El equipo de fisioterapia de 
IMSKE lleva a cabo el trata-
miento mediante un proceso 
biopsicosocial. Esto supone el 
diseño e implementación de es-
trategias y procesos individua-
lizados y adaptados a las nece-
sidades de cada paciente. En 

este enfoque, lo importante no 
es sólo lo que sucede a nivel es-
tructural (bio), sino que se otor-
ga una gran relevancia a los fac-
tores psicológicos y sociales, así 
como a su permanente interac-
ción e interdependencia. Sólo 
de esta forma podemos conse-
guir una individualización real 
para cada uno de nuestros pa-
cientes. Todo dentro de una 
perspectiva de mejora de salud 
integral, que contribuirá positi-
vamente a la recuperación del 
problema de espalda. 

 
¿Cómo aliviar el dolor de 
hernia discal lumbar? 

 
Realizar una actividad física 

pautada y guiada por el fisiote-
rapeuta/readaptador es de 
gran importancia para mejorar 
la funcionalidad y el dolor que 
puede ir asociado a una hernia 
discal lumbar. Ésta puede ir 
acompañada de técnicas anal-
gésicas durante los primeros es-
tadios más agudos del proceso. 

 
 Ejercicios para una 
espalda con una hernia 
discal lumbar 

 
El fisioterapeuta /readapta-

dor puede enseñarte diferentes 
posiciones y ejercicios encami-
nados a mejorar la funcionali-
dad de tu espalda. En este sen-
tido, son recomendables ejerci-
cios de movilidad de las zonas 
lumbar, pélvica, sacra, cadera 
y dorsal. También resulta de 
gran eficacia la realización 
pautada y sistemática de ejer-
cicios de control motor y forta-
lecimiento muscular como ele-
mentos dentro del gran objeti-
vo a conseguir: recuperar la 
funcionalidad y la autonomía 
de movimiento. 

 
Ejercicios en el gimnasio 

 
Cuando hayas superado los 

estadios más agudos de tu recu-
peración, puedes llevar a cabo 
ejercicios de mayor dificultad e 
intensidad en el gimnasio, su-
pervisado por nuestros entre-
nadores, altamente cualificados 
y en constante trabajo en equi-
po con los fisioterapeutas y re-
adaptadores. Así, se puede rea-
lizar un trabajo para incremen-
tar la capacidad funcional de la 
espalda, y de la zona lumbar en 
particular, que permitan contro-
lar mejor las posibles recaídas 
que puedan aparecer con el 

paso del tiempo. 
En una hernia de disco lum-

bar generalmente no existen 
ejercicios prohibidos o con-
traindicados, aunque es acon-
sejable que en las fases agudas 
se eviten aquellos movimien-
tos que irriten la zona o que no 
se sepan ejecutar de forma co-
rrecta. Posteriormente, cuando 
la sintomatología esté contro-
lada, se pueden explorar todos 
los rangos de movimiento con 
diferentes cargas adaptadas a 
las condiciones del paciente. 
En definitiva, nuestro máximo 
objetivo es la individualización 
del programa de ejercicios para 
cada persona. 

 
Tratamiento 
fisioterapéutico 

 
En función del caso clínico 

del paciente, también tienes 
que saber que en el tratamiento 
a través de la fisioterapia para 
hernia discal lumbar se pue-
den llevar a cabo técnicas inva-
sivas ecoguiadas como la neu-
romodulación. Una técnica 
que llevamos a cabo en IMSKE 
con el propósito de disminuir 
la hipersensibilización del sis-
tema nervioso central y, con 

ello, reducir el dolor y aumen-
tar la movilidad del paciente. 

Otras técnicas que utiliza-
mos son la magnetoterapia de 
alta intensidad con un fin an-
tiinflamatorio y de disminu-
ción de la hipersensibilidad del 
sistema nervioso central, ade-
más de la neuromodulación no 
invasiva, que aumenta el meta-
bolismo de la zona tratada. 
También destaca la radiofre-
cuencia Indiba que aumenta el 
flujo de sangre en la zona, 
aporta mayor oxigenación a los 
tejidos para mejorar la función 
motora e igualmente disminu-
ye la hipersensibilidad del sis-
tema nervioso central. 

 
Intervención educacional 

 
Uno de nuestros principales 

compromisos en IMSKE, den-
tro de los objetivos de un enfo-
que biopsicosocial, es ayudarte 
con los más contrastados enfo-
ques de intervención educativa 
para que puedas comprender 
mejor los mecanismos de dolor 
y su relación con las alteracio-
nes de espalda. De esa manera, 
mejoramos tu autonomía, tra-
bajando sobre el cambio de cre-
encias y conceptos negativos, 
disminuyendo el miedo y la 
preocupación que, demostra-
do científicamente, contribu-
yen de forma negativa a la ex-
periencia del dolor. No nos 
conformamos con mejorar tu 
espalda, aspiramos a mejorar 
tu calidad de vida en todos los 
aspectos. 

 
Evita el sedentarismo 

 
A pesar de no haber una re-

lación directa entre sedentaris-
mo y la presencia de hernias 
discales, lo que sí que parece 
claro es que hacer ejercicio físi-
co de manera regular disminu-
ye las probabilidades de tener 
dolor de espalda incapacitante 
que pueda derivarse de una 
hernia discal. El movimiento es 
fundamental, por ello es tan 
importante llevar a cabo una 
actividad física de forma regu-
lar guiada por el fisioterapeuta 
o preparador físico para au-
mentar la funcionalidad y la 
capacidad de tu aparato loco-
motor, y en este caso concreto, 
de tu espalda. Además, a nivel 
nutricional, también es tras-
cendental llevar una alimenta-
ción adecuada que no agrave 
los procesos asociados a una 
hernia discal lumbar.
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La verdad detrás 
del dolor de espalda: 

mitos y realidades 
Jordi Llopis es readaptador físico en Ribera IMSKE Valencia  
y trabaja en la Unidad de Fisioterapia, con gran experiencia  

en trabajo de prevención y recuperación de espalda

REDACCIÓN 
 
El dolor de espalda es algo 

que casi todos padecemos en 
algún momento de nuestra 
vida. Es la principal causa de 
discapacidad a nivel mundial 
y, sorprendentemente, está ro-
deado de una serie de mitos 
que no solo no tienen una base 
sólida de evidencia clínica y 
científica, sino que generan 
miedo y pueden empeorar la 
evolución normal. Hoy, Jordi 
Llopis, como readaptador físi-
co en Ribera IMSKE Valencia 
que trabaja en la Unidad de Fi-
sioterapia, desmiente algunos 
de estos mitos y compartir una 
serie de hechos que podrían 
cambiar la manera de entender 
el dolor de espalda, tan común 
y habitual en nuestro día a día. 
Una historia que todos com-
partimos Imagina a Laura, una 
madre trabajadora que pasa 
horas frente a un ordenador. 
Hace un mes, un dolor en su 
espalda baja comenzó a limitar 
su día a día. Preocupada, acu-
dió al médico y salió con una 
lista de pruebas (radiografías, 
resonancias magnéticas, etc…
) y ejercicios específicos para 
potenciar su musculatura es-
pecífica, porque le dijeron que 
tenía que proteger sus vérte-
bras y sus discos. Sin embargo, 
tras semanas sin mejora, Laura 
empezó a preguntarse si algo 
más grave le ocurría.  

Esta es una historia común, 
pero ¿qué pasaría si te dijera 
que muchas de estas preocupa-
ciones no están respaldadas 
por la ciencia?  

 
El peso de los mitos  

 
El primer mito que afecta a 

Laura y a muchos otros es que 
“el dolor de espalda es siempre una 
señal de un problema médico se-
rio”. La realidad es que, en la 
mayoría de los casos, el dolor 
de espalda no es una amenaza 
para la vida y tiende a mejorar 
con el tiempo. Otro mito co-
mún es que “las pruebas de ima-
gen son indispensables para en-

contrar la causa del dolor”. Sin 
embargo, estos no siempre 
aportan claridad y, de hecho, 
pueden generar más preocu-
paciones al revelar cambios 
normales relacionados con la 
edad que no son la causa del 
dolor. Algunos creen que “el 
dolor empeora con la edad” o que 
“la postura es la culpable”. Pero 
la ciencia demuestra que el en-
vejecimiento no necesariamen-
te empeora el dolor de espalda, 
y que no hay una postura per-
fecta que lo prevenga o que lo 
provoque. En cuanto a los mo-
vimientos, muchas personas 
evitan actividades físicas por 
miedo a dañarse aún más, cre-
yendo que el dolor indica daño 
estructural, evitando activida-
des de impacto y manejo de 
cargas. Estos mensajes son, a 
menudo, lanzados por profe-
sionales de la salud o están 
dentro de la cultura popular 
del dolor de espalda.  

Pero esto no solo es falso, 
sino que es un problema para 
que las personas recuperen su 
movilidad y fortalezcan su 
cuerpo, ya que tenderán a evi-

tar el impacto y la carga, tan 
necesarios para la salud de 
nuestros tejidos músculo-es-
queléticos. 

 
Las verdades liberadoras  

 
Contrario a lo que muchos 

piensan, realizar ejercicios de 
manera gradual y moverse en 
todas direcciones es saludable 
para la columna. No, no nece-
sitas una musculatura específi-
ca (el conocido “core”) como 
una roca para prevenir el dolor, 
ni temer que cargar un objeto 
pesado desgastará tu columna 
como si fuera un engranaje oxi-
dado. Lo que realmente impor-
ta es mantener una mentalidad 
positiva, evitar el miedo, bus-
car hábitos de vida saludables 
(alimentación, sueño-descanso, 
relaciones sociales positivas) e 
involucrarse en actividades de 
movimiento que sean atracti-
vas, satisfactorias y divertidas 
para cada persona. Cómo cam-
biar la narrativa Laura podría 
haberse beneficiado de saber 
que las “flare-ups” o brotes de 
dolor son más comunes debido 

al estrés o cambios en la activi-
dad, y no a que se haya produ-
cido un daño físico, una lesión. 
Afrontar el dolor de una forma 
activa, con ejercicio, buenos há-
bitos de sueño y una actitud 
optimista, habría cambiado su 
historia. El camino hacia una 

vida mejor con dolor de espal-
da no pasa por tratamientos in-
vasivos o caros. La educación, 
el movimiento y el cuidado de 
la salud global son las verdade-
ras claves. Y tú, ¿estás listo para 
dejar atrás los mitos y tomar el 
control de tu salud?

Jordi Llopis es readaptador físico en Ribera IMSKE Valencia y trabaja en la Unidad de 

Fisioterapia.

La Unidad de la Espalda de Ribera IMSKE Valencia. 



20 •  Enero de 2025                                                                                                                                                                                                                                                             Salut i Força
ciencia

Especialistas de La Fe se preparan en hospitales 
europeos para administrar tratamientos 
en el nuevo Centro de Protonterapia

Un equipo multidisciplinario del hospital valenciano de referencia logra logra diseñar un plan formativo 
para especialistas que utilizarán el equipamiento donado por la Fundación Amancio Ortega

REDACCIÓN 
 
Un equipo multidisciplinario 

de la Unidad de Tumores Intra-
oculares del Hospital Universi-
tari i Politècnic La Fe ha realizado 
una estancia formativa en el Ins-
tituto Mediterráneo de Protonte-
rapia del Centro Antoine Lacas-
sagne y en el Hospital Louis Pas-
teur, en Niza, para conocer de 
primera mano la efectividad de 
los protones en estas enfermeda-
des. Se trata de una de una de las 
primeras estancias en el extran-
jero que La Fe ha programado 
para preparar al centenar de es-
pecialistas que trabajará en el fu-
turo Centro de Protonterapia de 
la Comunitat Valenciana. 

El Instituto Mediterráneo de 
Protonterapia del Centro An-
toine Lacassagne es una de las 
instituciones más avanzadas y 
experimentadas en Europa en 
este tipo de tratamiento, y des-
taca por su experiencia clínica. 

Los especialistas Rafael Martí-
nez-Costa (oftalmólogo), Fran-
cisco Celada y María José Pérez 
Calatayud (oncólogos radioterá-
picos) y Françoise Lliso (radiofí-
sica) han viajado hasta allí en el 
mes de diciembre para conocer 
de primera mano la experiencia 
de protonterapia oftálmica pio-
nera en Europa de la mano de sus 
colegas galos para el tratamiento 
del melanoma de coroides. 

La unidad a la que pertenecen 
los profesionales de La Fe está 
acreditada desde 2018 a nivel au-
tonómico, y desde 2021 a nivel 
nacional, es decir, es un Centro de 
Referencia del Sistema Nacional 
de Salud, lo que significa que 
puede asumir el diagnóstico, tra-
tamiento y seguimiento de pa-
cientes procedentes de toda la 
Comunitat Valenciana así como 
también del resto de España. Solo 
seis hospitales a nivel nacional 
tienen esta acreditación. 

En su mayoría, se trata de 
pacientes con diagnóstico de 
melanoma uveal, el tumor ma-
ligno intraocular primario más 
frecuente en personas adultas. 

 
Abordaje 

 
El abordaje de esta patología 

se centraba hasta ahora en la 
enucleación, la braquiterapia y 

la SBRT (radiocirugía estereo-
táctica), tratamientos en los que 
La Fe está a la vanguardia na-
cional, especialmente la SBRT 
ocular, de la que es pionera. 

La enucleación se utiliza en 
los casos de melanomas de ta-

maño grande, afectación del 
nervio óptico de más de 180º o 
con complicaciones que llevan 
a ojos sin visión y dolorosos. 
Por su parte, la braquiterapia 
se reserva para los tumores de 
tamaño pequeño y mediano 

con el objetivo de conservar el 
globo ocular y su función. 

A estas opciones terapéuti-
cas, además de la SBRT ya im-
plementada en el hospital, se 
unirá la protonterapia cuando 
esté operativo el centro proyec-

tado junto a La Fe, y conectado 
a ella por un paso subterráneo, 
para albergar el equipamiento 
tecnológico donado por la 
Fundación Amancio Ortega. 
De esta forma, La Fe se conver-
tirá en uno de los cuatro cen-
tros que dispondrán en España 
de este tratamiento para los tu-
mores oculares. 

 
Nuevo edificio 

 
La Conselleria de Sanidad ha 

asumido el coste de la edifica-
ción, así como la instalación y 
puesta en funcionamiento del 
equipamiento donado, los re-
cursos humanos, el plan de for-
mación del personal, en colabo-
ración con la empresa suminis-
tradora, y el mantenimiento. 
En total, se han destinado alre-
dedor de 25 millones de euros. 

A esta cifra, su suman otros 25 
millones de euros, que es lo que 
cuesta la tecnología donada, es 
decir, el equipamiento de proton-
terapia y sistemas auxiliares. Este 
nuevo sistema de tratamiento 
está indicado para tumores cere-
brales, de cabeza y cuello, médu-
la espinal, pulmón, tumores ocu-
lares y sarcomas, entre otras pa-
tologías oncológicas. Se pauta 
también en el caso de pacientes 
pediátricos y con intención radi-
cal en pacientes jóvenes dado 
que en algunos casos los proto-
nes permiten una menor irradia-
ción de tejido sano circundante 
respecto a los fotones. 

La puesta en marcha del nue-
vo equipo de protonterapia pre-
cisará de la incorporación de 39 
nuevos profesionales que, su-
mados a los 61 con los que ya 
cuenta el Servicio de Oncología 
Radioterápica y Radiofísica 
Hospitalaria del hospital La Fe, 
darán como resultado un total 
de 100 especialistas. 

Para ellos, "el Hospital Uni-
versitari i Politècnic La Fe y la em-
presa proveedora del equipamiento 
han diseñado un ambicioso plan de 
formación que prevé estancias for-
mativas en distintos centros de 
protonterapia de Europa y EEUU, 
así como la realización de diversos 
cursos”, según ha indicado el 
jefe de servicio de Oncología 
Radioterápica de La Fe, Anto-
nio Conde.

Los profesionales en el Hospital La Fe.

Los profesionales que se han formado en hospitales europeos.

� CUn equipo de expertos ya ha estado en Francia para conocer de primera mano la 
protonterapia aplicada al tratamiento de tumores intraoculares
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El Hospital General de València supera los 500 
procedimientos de cirugía hepática mínimamente invasiva

Referencia. El Hospital Universitari i Politècnic La Fe 
ha logrado la designación de dos nuevas unidades de 
referencia por parte del Ministerio de Sanidad. En con-
creto las dos unidades especializadas médicas acredi-
tadas son: ‘Trasplante páncreas’ y ‘Enfermedad vas-
cular hepática compleja’. En la misma orden del Mi-
nisterio de Sanidad, el hospital se reacredita como 
centro de referencia nacional para el ‘Trasplante car-
diopulmonar adultos’ y ‘Cardiopatías congénitas en 
adultos’. El Hospital La Fe ya contaba con 25 especia-
lidades acreditadas como servicios y unidades de re-
ferencia del sistema nacional de salud, siendo así uno 
de los centros hospitalarios con mayor número de de-
signaciones por parte del Ministerio. La obtención de 
esta designación se realiza en función de criterios de 
excelencia para poder tratar a pacientes propios o de 
otras comunidades autónomas con patologías espe-
cialmente complejas, cuya correcta atención requiere 
de una agrupación de casos, un alto nivel de especia-
lización diagnóstica o terapéutica, y alta tecnología.

La Sección de Cirugía Hepatobiliopancreática realiza más del 95% de los procedimientos mediante esta cirugía 

REDACCIÓN 
 
El Hospital General de 

València es el primer hospital 
de la Comunitat Valenciana 
que supera los 500 procedi-
mientos de cirugía hepática 
mínimamente invasiva, que 
engloba la cirugía laparoscópi-
ca, la cirugía por puerto único 
y la cirugía robótica. Con esta 
última técnica se han realizado 
más de 100 cirugías de hígado 
y de páncreas. 

Los beneficios de este tipo de 
procedimientos quirúrgicos 
para el paciente son destaca-
dos, ya que son más precisos y 
al limitar el tamaño de las inci-
siones necesarias se disminuye 
el dolor postoperatorio, el ries-
go de infección y el tiempo de 
cicatrización de la misma, con 
mejores resultados estéticos. 

Tal y como explica José Mir 
Labrador, jefe de la Sección de 
Cirugía Hepatobiliopancreáti-
ca, “la sección se ha reestructurado 
recientemente con profesionales es-
pecializados en este tipo de cirugías 
mínimamente invasivas, lo que fa-
cilita que el equipo pueda seleccio-
nar la técnica quirúrgica más apro-
piada dependiendo de cada caso y 
estudiando cuál es el mejor proce-
dimiento para cada paciente”. 

 
Pionera 

 
Esta sección ha sido pionera 

en la introducción de técnicas 
mínimamente invasivas en la 
Comunitat Valenciana. En 2006 
incorporó la cirugía hepática la-
paroscópica y en 2017 realizó la 
primera resección hepática robó-
tica y empezaron a utilizar la re-

construcción de hígados en 3D 
con el fin de realizar una estrate-
gia prequirúrgica lo más exhaus-
tiva posible. Recientemente, en 
2020 también fueron los prime-
ros en incorporar la cirugía robó-
tica hepática sin ingreso. 

Según, Enrique Artigues, 
jefe del Servicio de Cirugía Ge-

neral y Digestiva, “desde el cen-
tro se está potenciando este tipo ci-
rugía mínimamente invasiva, tan-
to laparoscópica avanzada como 
cirugía robótica”. 

“En el último año hemos incre-
mentado el número de procedimien-
tos que incluimos en este tipo de ci-
rugía y el objetivo es continuar au-
mentando el número de pacientes 
que se van a beneficiar de este tipo 
de procedimientos, aumentando la 
cirugía robótica”, ha añadido. 

Además de la cirugía hepáti-
ca y pancreática robótica, el 
Servicio de Cirugía General y 
Digestiva ha incluido la cirugía 
robótica para tratar la obesidad 
mórbida, la cirugía esofago-
gástrica y la cirugía de las glán-
dulas suprarrenales.

El equipo de profesionales que lo ha hecho posible. 

Enrique Artigues y José Mir Labrador, conversando con compañeros. 

� De los 500 
procedimientos, más de 
100 cirugías de hígado y de 
páncreas se han 
intervenido por medio de 
cirugía robótica



22 •  Enero de 2025                                                                                                                                                                                                                                                             Salut i Força
ciencia

Control de Altas de Urgencias del Clínico supervisa cada 
año la seguridad de más de 5.000 pacientes tras su alta

Mejora la calidad asistencial, aumenta la seguridad del paciente e incrementa su satisfacción

VICENT TORMO 
 
La Unidad de Control de Al-

tas de Urgencias del Servicio de 
Urgencias del Hospital Clínico 
Universitario de València reali-
za anualmente el seguimiento 
de más de 5.000 pacientes tras 
recibir el alta del servicio. La 
unidad se creó hace dos años 
con el objetivo de mejorar la se-
guridad del paciente una vez 
dada el alta desde Urgencias. 

Mediante la revisión de los 
resultados de las pruebas soli-
citadas, supervisión del trata-
miento prescrito y control del 
destino al alta, se realiza un se-
guimiento del paciente que 
permite asegurar su correcta 
evolución, así como mejorar la 
calidad asistencial del servicio. 

La Unidad está formada por 

médicos adjuntos del propio 
Servicio de Urgencias que 
compaginan esta actividad con 
su labor asistencial habitual. 
En la actualidad está compues-
ta por la doctora Vanessa Ba-
rrado, la doctora Marisol Fito, 

el doctor Rafael Verdú y la 
doctora Maite Sánchez. 

 
Procesos de calidad 

 
La Unidad de Control de Al-

tas integra diversos procesos de 

calidad realizados hasta enton-
ces de forma independiente, 
como son el Programa de De-
tección Precoz de VIH ‘Deja tu 
huella’, la revisión de cultivos 
bacterianos, la mejora de per-
cepción de calidad por parte de 

los pacientes y la coordinación 
con otras unidades y especiali-
dades como, por ejemplo, la 
Unidad de Hospitalización Do-
miciliaria, la Unidad de Enfer-
medades Infecciosas o Aten-
ción Primaria, entre otros. 

La doctora Maite Sánchez, 
jefa de sección de Urgencias y 
coordinadora de la Unidad, des-
taca la importancia de la misma 
en la detección precoz de VIH, 
hepatitis C y otras enfermeda-
des de transmisión sexual. 

“Revisamos todas las serologías 
solicitadas desde el Servicio de Ur-
gencias y contactamos telefónica-
mente con aquellos pacientes con re-
sultado positivo para VIH y/o VHC 
para informarles y remitirlos de for-
ma correcta a la Unidad de Enferme-
dades Infecciosas y/o Medicina Di-
gestiva. Esto es fundamental ya que 
son pacientes que, en su mayoría, no 
consultan en otros escalones del sis-
tema sanitario”, ha explicado. 

“Del mismo modo, se contacta 
con aquellos pacientes atendidos 
en Urgencias por infecciones de 
transmisión sexual para notificár-
selo y remitir correctamente a la 
Unidad de Enfermedades Infeccio-
sas o a Atención Primaria”, ha 
concluido.

Marisol Fito, Vanessa Barrado, Maite Sánchez y Rafael Verdú. 
�Se revisan los resultados 

de pruebas solicitadas y 
tratamientos prescritos, 
así como el contacto 
telefónico directo con los 
pacientes dados de alta

El Hospital General adquiere un equipo de precisión 
tecnológica para las biopsias de mama

CARLOS HERNÁNDEZ 
 
El Hospital General de Va-

lencia ha adquirido un equi-
po de precisión tecnológica, 
denominado mesa prona, 
para las biopsias de mama. 
Se trata de un equipamiento 
que facilita el diagnóstico de 
las microcalcificaciones que 
van asociadas a las neopla-
sias de mama. 

La biopsia de mama estere-
otáxica se practica para extra-
er tejido mamario en la de-
tección del cáncer. 

La jefa del Servicio de Ra-
diodiagnóstico del Hospital 
General, Juana Forner Gi-
ner, ha explicado que con la 
biopsia en mesa prona pri-
mero se localiza exactamente 
la zona de la lesión mediante 
coordenadas y de ahí se lleva 
a cabo la biopsia asistida por 
vacío. “Con ello se consigue una 
muestra abundante de la lesión y 

se reducen los falsos negativos”, 
ha indicado. 

Este equipamiento facilita la 
posición de la paciente, quien 

se tumba boca abajo (de ahí el 
nombre, por la posición pro-
na), y le aporta mayor como-
didad. A su vez, disminuye el 

tiempo de biopsia, reducien-
do la ansiedad frente al proce-
dimiento. 

La ventaja para el equipo 

profesional también es visible. 
En este sentido, Juana Forner 
ha destacado que “se minimiza 
el movimiento, favorece el posicio-
namiento del pecho y proporciona 
mayor precisión para tomar 
muestras, ya que el tejido mama-
rio queda más accesible”. 

 
Método menos invasivo 

 
La jefa de Radiodiagnósti-

co del Hospital General ha 
añadido que se trata de un 
método menos invasivo que 
la biopsia quirúrgica, se rea-
liza en menos de una hora, 
con anestesia local y no re-
quiere ingreso. 

Tecnológicamente, el equi-
po se ha completado con una 
actualización de la unidad de 
mamografía digital, que in-

cluye la realización de mamo-
grafía con contraste, lo que 
mejora el diagnóstico postqui-
rúrgico.

Profesionales con el nuevo equipo. 



REDACCIÓN 
 
El Hospital Universitario 

Doctor Peset se ha convertido 
en el segundo centro sanitario 
de la Comunitat Valenciana en 
lograr la certificación ESCA-
LEM, otorgada por la Sociedad 
Española de Calidad Asisten-
cial (SECA) por la atención que 
realiza a las personas con escle-
rosis múltiple. Así se ha conoci-
do en el contexto del Día Nacio-
nal de la Esclerosis Múltiple. 

La norma acredita el nivel 
certificado en la atención y el 
cuidado de pacientes con esta 
patología a través del cumpli-
miento de un conjunto de es-
tándares relativos a los medios 
y los procedimientos practica-
dos en el hospital. 

El Servicio de Neurología 
del Hospital Universitario 
Doctor Peset ofrece asistencia 
a más de 400 personas con es-
clerosis múltiple. Además, este 
servicio ha puesto en marcha 
en los últimos años otras con-
sultas monográficas o especí-
ficas para tratar pacientes con 
enfermedades neurológicas 
especialmente complejas o que 
requieren tratamientos o con-
troles superespecializados. Es 
el caso de cefaleas, epilepsia 
farmacorresistente, patología 
neuromuscular, párkinson 
avanzado y otras enfermeda-
des extrapiramidales, enfer-

medad cerebrovascular y dete-
rioro cognitivo. 

 
Guía 

 
ESCALEM, presentada en 

julio de 2022, es la primera 
guía centrada en la mejora 
asistencial de los pacientes 

con esclerosis múltiple en Es-
paña. Pone a disposición de 
los profesionales sanitarios un 
conjunto de directrices que co-
laboran en la optimización de 
los procedimientos y en lograr 
mejores resultados tanto para 
los pacientes como para la 
práctica clínica y la eficacia del 

sistema sanitario. Los objeti-
vos de la norma son, por un 
lado, avanzar hacia un mode-
lo de práctica clínica basada 
en la evidencia y en la expe-
riencia clínica y, por otro, apli-
car un enfoque centrado en el 
paciente para agilizar el diag-
nóstico, ofrecer el tratamiento 

adecuado lo antes posible y 
garantizar un correcto segui-
miento de los pacientes con 
esclerosis múltiple. 

 
Criterios de evaluación 

 
La acreditación ESCALEM 

consolida al Hospital Universi-
tario Doctor Peset como un re-
ferente en el manejo de la escle-
rosis múltiple al asegurar que 
cumple los diez criterios reque-
ridos para obtener la certifica-
ción. Seis de estos indicadores 
hacen referencia a aspectos ne-
cesarios desde el punto de vista 
organizativo o de recursos, tres 
de ellos a procedimientos o 
protocolos que han de estar in-
tegrados y uno monitoriza la 
adecuación de los resultados 
esperados por los pacientes en 
este tipo de unidades. 

“Este reconocimiento certifica 
que la atención prestada a los pa-
cientes con esclerosis múltiple en 
nuestro hospital es acorde con los 
últimos avances relacionados con 
el diagnóstico y tratamiento, y que 
cuenta con la calidad técnica y hu-
mana deseables. Nuestro compro-
miso es seguir innovando y mejo-
rando nuestras prácticas para 
brindar un cuidado excepcional a 
todos los pacientes con esta enfer-
medad”, ha señalado el doctor 
Lamberto Landete, jefe del Ser-
vicio de Neurología del Hospi-
tal Universitario Doctor Peset.
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El Peset realiza con éxito una complicada intervención 
para salvar la función renal de una mujer joven 

La paciente sólo tenía un riñón funcionante que, además, presentaba aneurismas complejos en la 
arteria renal con riesgo de rotura, por lo que está considerado un hito como caso tan complejo

REDACCIÓN 
 
El Hospital Universitario 

Doctor Peset ha realizado con 
éxito una complicada interven-
ción para salvar la función renal 
de una mujer joven de 47 años 
con un único riñón funcionante, 
a la que se le diagnosticaron 
a n e u r i s m a s 
complejos en la 
arteria renal 
que, por su ta-
maño de casi 3 
centímetros, te-
nían riesgo de 
rotura y, por 
tanto, el riesgo 
vital era importante.  

La intervención tuvo una du-
ración de cinco horas y en ella 
participaron dos equipos qui-
rúrgicos de Cirugía Vascular y 
Urología, además de todo el 
personal de quirófano necesario 
para llevar a cabo esta operación 
en tres fases que se ha realizado 

muy pocas veces en España por 
la singularidad del caso. 

“La paciente acudió a nuestro 
servicio de Cirugía Vascular des-
pués de consultar con varios espe-
cialistas de esta y de otras comuni-

dades autónomas. Se daban varias 
circunstancias que complicaban el 
caso: paciente monorrena joven, 
aneurismas que no se podían repa-
rar con cirugía endovascular, ries-
go vital y posibilidad de que nece-

sitara diálisis y un posterior tras-
plante renal si no salía bien la in-
tervención que proponíamos”, ha 
explicado el doctor Francisco 
Gómez, jefe del servicio de Ci-
rugía Vascular del Hospital 
Universitario Doctor Peset. 

 
Extracción 

 
El planteamiento consensua-

do entre Urología, Nefrología y 
Cirugía Vascular fue el de rea-
lizar una extracción laparoscó-
pica del riñón afectado, reparar 
los aneurismas complejos de la 
arteria renal en lo que se conoce 
como cirugía de banco o ex 
vivo y, por último, autotras-
plante del riñón ya reparado. 

“Estamos hablando de tres actos 
quirúrgicos en uno. Todo se desa-
rrolló sin complicaciones y, para 
ello, fue fundamental la experien-
cia que tenemos en trasplante renal 
de donante vivo y en reparaciones 
vasculares complejas”, ha señala-

do el doctor Juan Vidal, jefe del 
servicio de Urología del Hospi-
tal Universitario Doctor Peset. 

La operación se realizó a fi-
nales de octubre de 2024 y, en 
estos momentos, la paciente 
evoluciona de forma favorable 
y su función renal es normal. 
“Estamos muy satisfechos porque 
hay que entender que se trata de 
una mujer joven asintomática que, 
de casualidad, descubre que tiene 
unos aneurismas que pueden rom-
perse en cualquier momento y po-
ner su vida en peligro. Darle una 
solución exitosa a este caso tan 
complejo es una gran noticia para 
todo nuestro equipo”, ha apunta-
do el doctor Vidal. Un aneuris-
ma es un ensanchamiento o 
abombamiento anormal de 
una parte de una arteria debi-
do a debilidad en la pared del 
vaso sanguíneo. Su rotura pro-
voca una hemorragia interna 
que puede llevar a la muerte si 
no se interviene rápidamente.

Imagen de archivo de la cirugía. 

�La cirugía consistió en 
la extracción, reparación 
y autotrasplante del 
riñón afectado

El Peset se convierte en centro 
acreditado en la atención a 

personas con esclerosis múltiple
El hospital es el segundo centro de la Comunitat en lograr la certificación 

ESCALEM de calidad en el cuidado de pacientes con esta patología

Equipo de profesionales del servicio. 
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La Fe participa en tres investigaciones sobre nuevos 
tratamientos para niños y adolescentes con leucemia

Estos ensayos clínicos son un paso adelante en la personalización de las terapias 

AMPARO SILLA 
 
La Unidad de Oncología y 

Trasplante Infantil del Hospital 
La Fe de València participa en 
tres investigaciones sobre nue-
vos tratamientos para niños y 
adolescentes con Leucemia 
Linfoblástica Aguda y Leuce-
mia Mieloide Aguda, dos tipos 
de cáncer en la sangre y la mé-
dula ósea que afectan a los gló-
bulos blancos, componentes 
esenciales para la defensa del 
organismo.  

La Fe registra cada año un to-
tal de 25 nuevos diagnósticos 
de Leucemia Linfoblástica 
Aguda y Leucemia Mieloide 
Aguda, enfermedades infre-
cuentes pero que alteran pro-
fundamente la vida de los me-
nores y de sus familias.  

En estos casos, los ensayos 
clínicos pueden llegar a repre-
sentar un cambio significativo 
en la calidad y efectividad de 
los tratamientos disponibles en 
España para los menores, des-
de recién nacidos hasta jóvenes 
de 18 años.  

Concretamente, los pacien-
tes del Hospital La Fe partici-
pan en tres investigaciones que 
se vehiculan a través del Insti-
tuto de Investigación Sanitaria 
de La Fe (IIS La Fe). Se trata de 

Interfant21, Alltogether y 
CHIP AML 2022. 

Interfant21 se dirige a los 
más pequeños, bebés que desa-
rrollan Leucemia Linfoblástica 
Aguda en los primeros meses 
de vida. Se trata de un grupo 
particularmente vulnerable en 
el que los tratamientos estan-
darizados tienen una eficacia 
limitada. 

 
Tratamientos más precisos 

 
La médica adjunta de la uni-

dad de Oncología y Trasplante 
Infantil y responsable del ensa-
yo clínico, Carolina Fuentes, 
ha explicado que este protocolo 
internacional, en el que partici-
pa La Fe junto a otros tres hos-
pitales de España, “busca mejo-

rar la precisión del tratamiento, al 
adaptarse mejor a las característi-
cas únicas de cada caso. De esta 
forma, se pretende aumentar las 
probabilidades de supervivencia y 
disminuir los efectos adversos”. 

Por su parte, Alltogether 
también es una iniciativa pio-
nera en Europa en la medida 
en que optimiza y adapta las 
terapias para cada perfil de pa-

ciente de Leucemia Linfoblás-
tica Aguda, lo que aumenta la 
precisión en la elección del tra-
tamiento. Hasta la fecha, hay 
cuatro hospitales de España, 
incluida La Fe, ya habilitados 
para ofrecer este tratamiento. 

“El nuevo protocolo marca una 
diferencia significativa, ya que 
permite que niños y adolescentes 
reciban la mejor opción de trata-
miento de acuerdo con su tipo de 
leucemia y sus características es-
pecíficas”, ha insistido la docto-
ra Fuentes. 

La tercera investigación, 
CHIP AML 2022, es el protoco-
lo más reciente para la Leuce-
mia Mieloide Aguda, una va-
riante menos común y más 
agresiva de leucemia infantil. 
En este caso, participan 60 ins-
tituciones de 15 países. 

Según ha indicado el médico 
adjunto de la Unidad de Onco-
logía Pediátrica de La Fe y co-
ordinador de la sala de tras-
plante hematopoyético pediá-
trico, José María Fernández, 
“en España, La Fe lidera la coordi-
nación a nivel nacional, y super-
visa los 18 centros hospitalarios 
españoles participantes. De este 
modo, todos los centros están en 
sintonía, lo que optimiza los recur-
sos y el conocimiento compartido 
entre los especialistas”.

Profesionales de la Unidad de Oncología y Trasplante Infantil del Hospital La Fe de València.

El Hospital Doctor Peset se convierte en centro acreditado 
en la atención a personas con esclerosis múltiple

REDACCIÓN 
 
El Hospital Universitario 

Doctor Peset se ha convertido 
en el segundo centro sanitario 
de la Comunitat Valenciana en 
lograr la certificación ESCA-
LEM, otorgada por la Sociedad 
Española de Calidad Asisten-
cial (SECA) por la atención que 
realiza a las personas con escle-
rosis múltiple. Así se ha conoci-
do en el contexto del Día Nacio-
nal de la Esclerosis Múltiple. 

La norma acredita el nivel 
certificado en la atención y el 
cuidado de pacientes con esta 
patología a través del cumpli-
miento de un conjunto de es-
tándares relativos a los medios 
y los procedimientos practica-
dos en el hospital. 

El Servicio de Neurología del 
Hospital Universitario Doctor 
Peset ofrece asistencia a más de 

400 personas con esclerosis 
múltiple. Además, este servicio 
ha puesto en marcha en los úl-
timos años otras consultas mo-
nográficas o específicas para 
tratar pacientes con enfermeda-

des neurológicas especialmen-
te complejas o que requieren 
tratamientos o controles supe-
respecializados. Es el caso de 
cefaleas, epilepsia farmacorre-
sistente, patología neuromus-

cular, párkinson avanzado y 
otras enfermedades extrapira-
midales, enfermedad cerebro-
vascular y deterioro cognitivo. 

ESCALEM, presentada en ju-
lio de 2022, es la primera guía 

centrada en la mejora asisten-
cial de los pacientes con esclero-
sis múltiple en España. Pone a 
disposición de los profesionales 
sanitarios un conjunto de direc-
trices que colaboran en la opti-
mización de los procedimientos 
y en lograr mejores resultados 
tanto para los pacientes como 
para la práctica clínica y la efi-
cacia del sistema sanitario. 

 
Objetivos 

 
Los objetivos de la norma son, 

por un lado, avanzar hacia un 
modelo de práctica clínica basa-
da en la evidencia y en la expe-
riencia clínica y, por otro, aplicar 
un enfoque centrado en el pa-
ciente para agilizar el diagnósti-
co, ofrecer el tratamiento adecua-
do lo antes posible y garantizar 
un correcto seguimiento de los 
pacientes con esclerosis múltiple.

Profesionales del Servicio de Neurología del Peset. 



CARLOS HERNÁNDEZ 
 

P.- ¿Qué les ha llevado a apos-
tar por este deporte? 

R.- Es un deporte que no re-
quiere una gran preparación fí-
sica, es fácil de aprender, es 
para todas las edades, es eco-
nómico, muy divertido, lo pue-
de practicar personas sin expe-
riencia previa y salen jugando; 
todo esto no significa que no 

sea un deporte exigente. A ni-
vel competición es muy duro y 
exigente, pero a nivel amateur 
no requiere tanta exigencia, a la 
media hora de estar jugando 
ya empiezas a pasártelo bien 

 
P.- ¿De qué se diferencia del 
pádel? 

R.- La principal diferencia es 
que no tiene paredes. Las palas 
y las pelotas son totalmente 

distintas. Las palas y pelotas de 
pickleball pesan mucho me-
nos, esto hace que el impacto 
sea inferior, lo que es beneficio-
so para las lesiones del codo y 
hombro. El bote, la velocidad 
de juego, es muy distinto. 

 
P.- ¿Es un deporte para todas 
las edades y estado físico? 

R.- Es un deporte totalmente 
inclusivo; es un deporte para 
tres generaciones, niños, adul-
tos y mayores, personas con 
discapacidad  

 
P.- ¿Requiere de menor prepara-
ción física que el pádel o el tenis? 

R.- Sí, a nivel amateur. A ni-
vel competición requiere como 
cualquier otro deporte. Dedi-
cación, esfuerzo, forma física,  

 
P.- ¿Creen que llegará a tener 
en España tanto éxito como en 
Estados Unidos? 

R.- Esperamos que así sea. A 
estas alturas, se juega más a 

pickleball que a pádel cuando 
se instauró en España. 

 
P.- ¿Engancha? 

R.- Muchísimo. Es divertido, 
es social, es beneficioso para la 
salud, Si unimos diversión, vida 
social, saludable, lo tenemos 
todo para que nos enganche.  

P.- ¿Cómo se hace para reser-
var pista? 

R.- En nuestra web 
www.pickleballvalencia.com 
existe un enlace a la reserva de 
pista del Resort Mas Camare-
na. También se puede acceder 
directamente desde la aplica-
ción Matchpoint.
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“El pickleball es un 
deporte inclusivo 

y saludable”
Juan Carlos Genovés e Ignacio Morro explican los detalles del 

deporte de moda, todavía en auge, que combina salud, 
ejercicio y diversión, además de interacción social

No es tenis ni es pádel, pero está creciendo rápidamente 
en España y cada vez tiene más adeptos. Solo que logre la 
mitad de la gran aceptación actual que tiene el pádel en 
nuestro país y en la Comunitat Valenciana, ya será todo un 
éxito. Es saludable porque no precisa de tanta condición 
física. Les explicamos el nuevo deporte. En el Resort Mas 
Camarena en Bétera Valencia, existe una nueva instalación 
deportiva que cuenta con cinco pistas de pickleball, en las 
cuales se puede alquilar, apuntarse a la escuela, incluso 
cuentan con un equipo de competición, gestionado por 
Juan Carlos Genovés, actual subcampeón de España, 
gestionada por Pickleball Valencia Sport Center del 
empresario, Ignacio Morro. Un deporte en auge en Europa, 
que ha arrasado en Estados Unidos. Ideal para llevar un 
estilo de vida saludable. En Valencia no hay más pistas 
como esta. Conversamos con ambos.
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El Dr. Diego Murillo, premiado por su 
trayectoria por el Colegio de Odontólogos 

y Estomatólogos de la Primera Región 
"El premio viene a confirmar que el camino que emprendí hace casi 50 años poniendo en marcha A.M.A. 
ha sido el correcto", ha destacado Diego Murillo, presidente de honor de la mutua líder de los sanitarios

NACHO VALLÉS 
 
El Dr. Diego Murillo, presi-

dente de honor de A.M.A. y de 
la Fundación A.M.A., ha sido 
reconocido por su trayectoria 
profesional por el Colegio de 
Odontólogos y Estomatólogos 
de la Primera Región.  

El premio fue entregado du-
rante una emotiva gala que 
congregó a representantes del 
ámbito sanitario, entre los que 
destacaron, la presidenta del 
COEM, Marisol Ucha; la presi-
denta de A.M.A., Ana Pastor; 
el presidente del Colegio de 
Farmacéuticos de Madrid, Ma-
nuel Martínez del Peral; el ge-
rente del Colegio de Dentistas 
de Madrid, Miguel García, y 
consejeros de A.M.A., Ama 
Vida y la Fundación A.M.A 

El Dr. Murillo agradeció el 
premio, que "viene a confirmar 
que el camino que emprendí hace 
casi 50 años poniendo en marcha 
A.M.A. ha sido el correcto", y re-
cordó aquellos años difíciles 
"recorriendo España entera con 
mucha ilusión y muy pocos recur-
sos" para presentar A.M.A., 
una mutua que entonces ofre-
cía un único seguro, el del au-
tomóvil, y pronto se amplió al 
seguro de hogar y ya, en 1990, 
se creó el seguro de Responsa-
bilidad Civil Profesional. "El 
seguro estrella -según Murillo- 

creado por un grupo de colabora-
dores, dirigidos por Raquel Muri-
llo, alma mater de este seguro que 
hoy tiene cerca de 600.000 asegura-
dos". 

 
Fundación 

 
También se refirió a la Fundación 

A.M.A. que preside, destacando su 
labor en favor de la formación de 
los profesionales sanitarios, me-
diante la concesión de becas y con-
venios con los Colegios; de la divul-
gación científica con la convocato-
ria de premios y ayudas a la 
investigación y también con el de-
sarrollo de más de 100 proyectos 
sociales, destacando la ayuda con-
cedida a los refugiados sirios y 
ucranianos y recientemente a los 
profesionales que han sufrido da-
ños materiales durante la DANA, 
que han recibido una donación de 
700.000 euros. 

Para finalizar, Murillo dedicó 
unas palabras al COEM, una insti-
tución puntera con la que ha man-
tenido un vínculo especial y una 
excelente relación tanto con sus an-
teriores presidentes, los doctores 
Sabino Ochandiano, Ramón Soto 
Yarritu y Antonio Montero, como 
con la actual presidenta, Marisol 
Ucha, a quien felicitó por el exce-
lente trabajo que está llevando a 
cabo a favor de los profesionales de 
Odontología y Estomatología de 
este país. 

Descubre la nueva versión digital de "AMA en Marcha"
REDACCIÓN 

 
Nuestra emblemática revista 

AMA en Marcha, que ha esta-
do acompañándonos en su 
versión impresa durante 29 
años, pasa página y da un paso 
hacia el futuro, transformán-
dose en un formato completa-
mente digital del que nuestros 
mutualistas podrán disfrutar 
con un solo clic, ofreciéndote, 
desde cualquier dispositivo, ya 
sea tu ordenador, tablet o 
smartphone, una experiencia 
de lectura innovadora, accesi-
ble, interactiva y dinámica, sin 
importar dónde te encuentres. 

La versión 2.0 de AMA en 
Marcha supera las limitaciones 

del papel y cada elemento in-
formativo cobra vida, ofrecien-
do la posibilidad de interactuar 
con los contenidos que más te 
interesan a través de elementos 
multimedia: videos, galerías 
de imágenes y enlaces exclusi-
vos que te permiten un acceso 
directo a información comple-
mentaria. 

Invitamos a nuestros mutua-
listas a descubrir en el próximo 
número todo lo que la nueva 
AMA en Marcha tiene para 
ofrecer. No esperes más, adén-
trate en esta experiencia inno-
vadora, donde lectura y tecno-
logía van de la mano, y aprove-
cha todas las herramientas que 
hemos puesto a tu disposición.Ana Pastor. 

Diego Murillo. 
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Transferencia - Asunto: Donación Dana

Bizum - Asunto: Donación Dana

Importante: no olvides completar el formulario para el certificado de donaciones

ES85 0081 0693 6000 0242 3753

10656

Tu ayuda cuenta, tu
solidaridad suma.

Canal de donaciones de la fundación 
Ribera Salud para la reconstrucción de 
espacios sociosanitarios en las zonas 

afectadas por la DANA.

Juntos nos levantaremos de nuevo
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Academia. El Consejo de Enferme-
ría de la Comunidad Valenciana 
(CECOVA) –que aglutina a los tres 
colegios provinciales de Enferme-
ría de Castellón, Valencia y Alican-
te-- representado por su presiden-
te, Juan José Tirado, ha asistido a la 
presentación oficial de la Acade-
mia de Fisioterapia de la Comuni-
tat Valenciana (AFISCV), celebra-
da en el Salón de Actos del Palacio 
de Colomina de la Universidad 
CEU Cardenal Herrera de Valen-
cia. Este evento, que reunió a más de un centenar de profesionales de la fisioterapia y diversas 
autoridades, ha marcado un hito al convertirse en la primera academia de fisioterapia de España, 
consolidando a la Comunidad Valenciana como referente en las Ciencias de la Salud.

El COECS cierra un 2024 mar-
cado por la oposición al De-
creto de Atención Primaria y 
la defensa de la Enfermería 
escolar. El Colegio Oficial de 
Enfermeros y Enfermeras de 
Castellón (COECS) despide 
un año de intensa actividad 
en defensa de la profesión en-
fermera. El rechazo al borra-
dor del Decreto de Atención 
Primaria y la lucha por la 
adecuada implantación de la 
figura de la enfermera escolar han sido las principales reivindicaciones de la entidad colegial, 
en coordinación con el Consejo de Enfermería de la Comunidad Valenciana (CECOVA). 

Una enfermera de La Fe asume la organización de los próxi-
mos congresos mundiales de la International Society for Pa-
ediatric Oncology. La enfermera de la unidad de Trasplantes 
de Oncología Pediátrica del Hospital Universitari i Politènic 
La Fe, Eugenia Trigoso, ha sido nombrada co-chair u organi-
zadora del Congreso de la International Society for Paediatric 
Oncology, SIOP. La SIOP es una sociedad dedicada al cáncer 
pediátrico y adolescente con más de 3.500 miembros en todo 
el mundo, entre los que se incluye personal facultativo y de 
enfermería, así como otros profesionales de la salud, científi-
cos e investigadores. 

El CECOVA recibe el premio al Reconocimiento al 
Apoyo Institucional de la Cátedra de Enfermería 

Familiar y Comunitaria de la Universidad de Alicante
ALFREDO MANRIQUE 

 
El Consejo de Enfermería de 

la Comunidad Valenciana (CE-
COVA) ha recibido el premio 
como Reconocimiento al Apo-
yo Institucional 2024 de la Cá-
tedra de Enfermería Familiar y 
Comunitaria de la Universi-
dad de Alicante. Una distin-
ción que fue recogida por el 
presidente del CECOVA, Juan 
José Tirado, en el transcurso 
del acto de entrega de dichos 
premios celebrada en la sede 
de Alicante de la Universidad 
de Alicante. 

El presidente del CECOVA 
ha destacado que la concesión 
de este premio es "un motivo de 
orgullo para toda la profesión. He-
mos trabajado incansablemente 
para que la Enfermería siga ocu-
pando un lugar central en el siste-
ma sanitario, por lo que este premio 
es un reconocimiento a esa labor y, 
sobre todo, al compromiso que te-
nemos con el desarrollo de la profe-
sión". Un compromiso con la 
promoción de la Enfermería 
Comunitaria como pieza clave 
para el bienestar de la sociedad. 

Juan José Tirado ha tenido 
también palabras de agradeci-
miento hacia el director de la 
Cátedra de Enfermería Fami-
liar y Comunitaria de la Uni-
versidad de Alicante, José Ra-
món Martínez Riera, por su 

constante contribución a la for-
mación de enfermeras y su de-
dicación a la profesión. "José 
Ramón ha sido y es un pilar funda-
mental en la formación de nuestras 
enfermeras, y su ejemplo ha sido 
clave para fortalecer la Enfermería 

Familiar y Comunitaria en toda la 
región", ha señalado Tirado. 

La entrega de premios de la 
Cátedra de Enfermería Fami-
liar y Comunitaria de la Uni-
versidad de Alicante tiene 
como objetivo premiar y visibi-

lizar los trabajos más destaca-
dos en los ámbitos de la inves-
tigación, la docencia y la prác-
tica en Enfermería comunitaria, 
así como reconocer las aporta-
ciones singulares de profesio-
nales e instituciones al desarro-
llo de este campo. 

 
Presentación 

 
El acto incluyó la presenta-

ción en primicia del libro “En-
fermeras Invisibles Iberoa-
mérica y Caribe. Nuevas com-
petencias de las enfermeras 
del siglo XXI”, a cargo de una 
de sus autoras, la doctora Olga 
Navarro. La obra, coordinada 
por Navarro junto a Vanessa 
Ibáñez, recupera la memoria 
de enfermeras que, a pesar de 
sus importantes contribucio-
nes a la salud, la educación y la 
sociedad, han sido invisibiliza-
das por la historia. Con la par-
ticipación de más de 40 autores 
de 16 países, el libro propone 
un recorrido ilustrado por las 
historias de estas profesionales 
en el contexto iberoamericano.

Momento de la entrega del premio.



REDACCIÓN 
 
El pasado 3 de enero, casi 

al cierre de esta edición de 
Salut i Força Comunitat Va-
lenciana a punto de entrar a 
imprenta, se produjo un 
momento mágico. Los pa-
cientes más pequeños del 
Hospital Universitario del 
Vinalopó, del grupo Ribera, 
acompañados por pajes re-
ales y la corporación muni-
cipal, han hecho posible que 
las familias de la planta de 
pediatría recibieran su rega-
lo de reyes. Sus Majestades 
de Oriente han recorrido la 
planta entregando regalos a 
niños y recién nacidos. 

La llegada de los Reyes 
Magos ha sido recibida con 
ilusión y sorpresa por parte 
de pacientes y profesionales 
quienes se han mostrado 
muy animados de que los 
Magos de Oriente hayan he-
cho un alto en el camino 
para hacer más agradable 
su estancia en el centro y di-
bujar una sonrisa en unas 
fechas tan señaladas. 

Gaspar, Melchor y Balta-
sar han querido acercarse a 
los niños y niñas del hospi-
tal haciéndoles entrega de 
juguetes y sorpresas que 
han llenado de ilusión a los 
más pequeños y han hecho 
más amena la mañana a fa-
miliares y como al personal 
del hospital.
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Los Reyes Magos de Oriente visitan a los 
pacientes del Hospital Universitario del Vinalopó

Gaspar, Melchor y Baltasar han visitado el hospital para que los más pequeños ingresados reciban su regalo 

Los bomberos visitan a los niños y ni-
ñas ingresados en el Hospital Univer-
sitario del Vinalopó. Los bomberos del 
Parque de Elche han visitado a los ni-
ños y niñas ingresados y que estaban 
recibiendo su tratamiento en el Hos-
pital de Día Pediátrico e ingresados 
en el área de pediatría del Hospital 
Universitario del Vinalopó, del grupo 
sanitario Ribera. Un equipo de profe-
sionales de Emergencias ha visitado 
a los pequeños a quienes han reparti-
do varios regalos. Además, los bom-
beros han hecho una entrada de pelí-
cula accediendo a hospital de día pe-
diátrico por una ventana por donde 
han hecho llegar regalos para todos 
los presentes. Una vez en el interior, 
el grupo de bomberos ha realizado 
una demostración a los pequeños, familiares y personal sanitario de cómo colocarse el traje y de cómo funciona la bombona de aire 
que llevan durante sus actuaciones. Además, los bomberos han recordado a los pequeños que ante cualquier emergencia lo primero 
que han de hacer es llamar al número 112. 



30 • Salut i Força • Enero de 2025

A C T U A L I D A D

Nace en el Hospital de Dénia 
el primer bebé de la Comunidad 

Valenciana del 2025
REDACCIÓN 

 
Se llama Adrián y ha nacido 

por parto natural en el Hospi-
tal de Dénia a los 5 minutos de 
comenzar el nuevo año. Ha pe-
sado 4 kilos y 40 gramos. Tanto 
madre como bebé se encuen-
tran bien y están ingresados en 

la planta de maternidad. 
Adrián es hijo de Patricia 

Gato y Daniel Petaca, residen-
tes en la localidad alicantina de 
Pedreguer. La mamá es natural 
de Gata de Gorgos y el padre de 
Dénia. Es el primer hijo de la 
pareja y el segundo de la madre.   

Poco antes del mediodía el ge-

rente del Departamento de Sa-
lud de Dénia, Juan Puig; acom-
pañado de la directora de Enfer-
mería, María José Tomás; y el 
supervisor de guardia, José Emi-
lio Albiñana, han visitado a los 
nuevos padres para darles la en-
horabuena y una canastilla con 
productos para el recién nacido. 

El Hospital Universitario del Vinalopó recibe al primer bebé del año. 
Su nombre es Roberto, ha pesado 4.085 kilos. El primer bebé del 
año nacido en el Hospital Universitario del Vinalopó, del grupo 
sanitario Ribera, lo ha hecho a las 00:35 horas, ha pesado 4.085 ki-
los al nacer y se llama Roberto. Sus padres se han mostrado muy 
felices con la llegada del recién nacido. 

Sanidad nombra al doctor Diego Díez nuevo 
director médico de Atención Primaria del 

Departamento de Salud de Alicante
REDACCIÓN 

 
El doctor Diego Díez se ha 

incorporado al Departamento 
de Salud Alicante- Hospital 
General como director médico 
de Atención Primaria, suce-
diendo en el cargo a la doctora 
Inés Montiel. Diego Díez es 
licenciado en Medicina y Ciru-
gía por la Universidad Miguel 
Hernández (UMH) de Elche y 
realizó la especialidad de Me-
dicina Familiar y Comunitaria 
en el Departamento de Salud 
Alicante-Sant Joan d’Alacant. 
También es máster en Investi-
gación en Atención Primaria 
por la UMH, máster en Ges-
tión y planificación de servi-
cios sanitarios por la Universi-
dad Católica San Antonio de 
Murcia (UCAM) y, en la actua-
lidad, está realizando la tesis 
doctoral en la UMH. 

Por lo que respecta a su tra-
yectoria profesional, el nuevo 
director médico ha trabajado 
como facultativo de Urgencias 
en el Hospital de Sant Joan 

d’Alacant y como médico de 
Familia en los centros de salud 
de Juan XXIII, Cabo Huertas y 

Mutxamel, entre otros. 
En cuanto a su experiencia 

en gestión sanitaria en el ámbi-

to de la Atención Primaria, ha 
sido jefe de la zona básica del 
centro de salud Cabo Huertas 

en dos etapas diferentes, du-
rante cuatro años en total, y ad-
junto a la Dirección Médica de 
Atención Primaria del Depar-
tamento de Salud de Sant Joan 
d’Alacant durante dos años. 

El doctor Díez ha subrayado 
que una de las líneas estratégi-
cas que se han definido para 
este mandato es “potenciar la 
eficiencia interna de los centros de 
salud, permitiendo generar aten-
ciones dinámicas orientadas a me-
jorar la salud de nuestra pobla-
ción, fomentando el trabajo multi-
disciplinar entre los profesionales 
de Medicina, Enfermería y resto 
de categorías profesionales que 
conforman la Atención Primaria”.  

Asimismo, entre los objeti-
vos está “la mejora de los flujos 
de atención de usuarios entre la 
Atención Hospitalaria y la Aten-
ción Primaria y, por último, la 
progresiva introducción de proce-
sos innovadores, que se sirvan de 
la IA y las nuevas tecnologías, 
etc., que nos permitan mejorar 
nuestra atención al usuario”, ha 
remarcado.

Diego Díez, tras ser nombrado. 
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Homenaje. El salón de actos del Hospital Universitario Sant Joan d’Alacant ha 
acogido un emotivo acto de homenaje a los profesionales del Departamento 
de Salud Alicante-Sant Joan d’Alacant jubilados a lo largo de este año 2024. 
Los integrantes del equipo directivo han entregado a sus compañeros jubilados 
una lámina personalizada con una imagen del Hospital Sant Joan d’Alacant 
como muestra de reconocimiento a su labor. 

Convenio. El Hospital Universitario del VInalopó, del grupo sanitario Ribera 
y el Club Balonmano Elche han renovado su convenio de colaboración me-
diante el cual el centro sanitario continuará prestando apoyo al deporte ilici-
tano como vehículo generador de salud en la comunidad. 

REDACCIÓN 
 
El Departamento de Salud 

del Vinalopó, gestionado por el 
grupo sanitario Ribera, ha ce-
lebrado una nueva reunión de 
su Consejo de Pacientes con un 
evento que reunió a pacientes, 
familiares, profesionales de la 
salud y representantes de un 
nutrido grupo de asociaciones 
de pacientes.  

En esta ocasión, el encuentro 
estuvo protagonizado “Obje-
tivo Diagnóstico”, una asocia-
ción nacional que representa a 
personas no diagnosticadas y 
reivindica concienciación para 
afrontar los retos que supone, 
no sólo el retraso o la ausencia 
de diagnóstico en enfermeda-

des raras, sino también la difi-
cultad en el acceso al mismo. 

Carmen Sáez Medina, presi-
denta nacional de Objetivo 
Diagnóstico, trasladó a los asis-
tentes la importancia de dar vi-
sibilidad a la problemática del 
colectivo sin diagnóstico en la 
sociedad favoreciendo la inclu-
sión, la tolerancia, la empatía y 
la igualdad.  “No hay enfer-
medad más rara que la que no 
tiene diagnóstico” es el lema 
de la asociación que promueve 
la creación de protocolos de ac-
tuación ante una persona sin 
diagnosticar.  

Durante la reunión, se llevó 
a cabo una dinámica de grupo 
que llevó a los asistentes a ex-
perimentar el concepto “incer-

tidumbre” llevando los ojos ta-
pados con un antifaz, un taller 
que trató de trasladar la sensa-
ción con la que convive una 
persona sin diagnóstico.  

El acto contó con la presencia 
del director gerente del Depar-
tamento de Salud del Vinalo-
pó, el doctor Rafael Carrasco, 
quien traslado a los asistentes 
las líneas de trabajo de los pró-
ximos meses y los indicadores 
de salud actuales del Departa-
mento. Carrasco recordó la im-
portancia de la vacuna contra 
la gripe y destacó que Vinalopó 
es el área con mayor cobertura 
de toda la Comunidad Valen-
ciana con un índice de vacuna-
ción del 65% de la población.  

El doctor Juan Carlos Villa-

nueva, coordinador médico 
del centro de salud de Carrús, 
y Ainhoa Galván, coordinado-
ra de enfermería del centro de 
salud Pla-Vinalopó, participa-
ron en el Consejo representan-
do al área de atención primaria 
ya que, como explicaron, “son 
los médicos y enfermeros de fami-
lia la principal referencia para las 
personas sin diagnóstico, quienes 
velan por el seguimiento y el cui-
dado de este colectivo tratando de 
facilitar el acceso a diagnósticos y 
tratamientos”. 

 
Sobre el Consejo de 
pacientes 

 
El consejo de pacientes es un 

órgano de participación social 

y ciudadana, un foro de comu-
nicación formado por diferen-
tes asociaciones de pacientes, 
familiares y usuarios que se re-
únen de forma periódica con 
la dirección del Departamento 
de Salud. Este encuentro per-
mite poner en común las nece-
sidades de los pacientes y me-
jorar conjuntamente la asisten-
cia que reciben.  

Se trata de una iniciativa que 
subraya el compromiso del 
Departamento de Salud del 
Vinalopó con la promoción de 
iniciativas que fomenten el in-
tercambio de experiencias y la 
colaboración entre pacientes y 
profesionales, contribuyendo 
al bienestar y el cuidado de la 
comunidad.

Diferentes momentos del Consejo de Pacientes.

Las personas sin diagnóstico, protagonistas del Consejo 
de Pacientes del Departamento de salud del Vinalopó

“Objetivo Diagnóstico”, una asociación nacional que representa a personas no diagnosticadas 
visibiliza la problemática de su colectivo con una dinámica de grupo con los ojos vendados 
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