EMG SOLIDARIA

La Fundacioén reestructura su organizacion
haciendo memoria y planteandose nuevos retos

Tras cuatro afos al
frente de la Fundacién
SEMG-Solidaria, el doc-
tor Alberto Freire, deja
paso O un sucesor muy
ligado también desde
los inicios a impulsar la

actividad solidaria de la
SEMG, el doctor José
Manuel Solla. Para el

doctor Alberto Freire,

Alberto Freire

quien asume la vicepre-
sidencia a partir de
ahora, la consolidacién de esta institucién desde su
aparicién ha sido el logro mds importante. El hecho de
haber demostrado que la apuesta de SEMG-Solidaria
es vdlida y eficaz reafirma a esta Fundacién, que ha lle-
gado a gestionar més de un millén y medio de euros,
como referente en cooperacién y le pronostica un futu-
ro repleto de actividad. El esfuerzo de afianzar la
Fundacién y haberla convertido en uno de los distinti-
vos de mds relevancia de esta sociedad cientifica se
sustenta en numerosas actuaciones a lo largo de estos
anos: la construccién de la Unidad Clinico-Docente de
Ciudad Sandino, el proyecto Chijmuri para luchar con-
tra la enfermedad de Chagas, la construcciéon de su
pdgina web, haber reforzado la presencia de SEMG-
Solidaria en los congresos nacionales, el constante
aumento en el nUmero de socios, las Brigadas Médicas
celebradas anualmente que han significado la forma-
cién de més de 700 médicos iberoamericanos y la
colocacién de mds de 60 marcapasos...

La presencia de SEMG-Solidaria en internet ha
supuesto un avance importante para el crecimiento de
la Fundacién. Con més de tres millones de visitas en
tres afos, la pdgina se ha convertido en una web de
referencia en lo relativo a la cooperacién internacio-
nal, sobre todo en Nicaragua. Los mensajes de apoyo
vertidos por internaturas procedentes de paises como
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Estados Unidos, Australia o Gran Bretafia, han
demostrado que SEMG-Solidaria consigue ampliar
cada vez mds su presencia internacional. Actualmente
inactiva, la web estd pendiente de remodelacién.

Relaciones cooperativas y formacién sobre el terreno

También las sélidas relaciones institucionales esta-
blecidas a lo largo de estos afios, como son los lazos
de colaboracién tendidos con algunas comunidades
auténomas entre ellas Extremadura, Castilla-La
Mancha o Galicia a través del Fondo Galego de
Cooperacién y Solidaridade, han impulsado la activi-
dad de SEMG-Solidaria. Ademds, el convenio de cola-
boracién firmado en 2006 con el Ministerio de Salud
de la Republica de Nicaragua (MINSA) por el que
SEMG-Solidaria se convierte en proveedora de forma-
cién para médicos oriundos ha puesto de relieve el
compromiso de la Fundacién con el pais centroameri-
cano, fortaleciendo la calidad de la asistencia a través
de programas de actualizacién médica para contribuir
de esta manera a la mejora de la salud de los nicara-
glUenses. En este sentido, el método de formacién
sobre el terreno es el que mds convence a SEMG-
Solidaria como explica el doctor Alberto Freire y por el
que su sucesor el doctor José Manuel Solla también se
inclina de forma rotun-
da puesto que es la
clave para buscar un
beneficio global de la
sociedad. Esta apuesta,
gue ha demostrado su
validez y eficiencia, pro-
porciona a los propios
médicos nicaragienses
la posicion desde la
que poder liderar ellos

mismos los cambios

José Manuel Solla

sanitarios de su pais.



SEMG SOLIDARIA

“€l futuro de la Unidad Clinico-Docente pasa por
la colaboracion con otras sociedades cientificas”

La asuncién de la presidencia
de la Fundacién SEMG-Solidaria
por parte del doctor José Manuel
Solla afronta varios retos y entre
ellos el mds importante es “trans-
formar el ladrillo de la Unidad
Clinico-Docente  situada  en
Ciudad Sandino en un proyecto
real por el bien de la salud de los

nicaraglenses y para que aumen-

verdadera asistencia de calidad.
Como ya ha ocurrido con la
Sociedad Espanola de Neumo-
logia y Cirugia Tordcica (SEPAR),
con la que se llegdé a un acuerdo
por el que se ha dotado a la
Clinico-Docente de un espiréme-
tro y se proyecta que una neumo-
loga del Clinic de
Barcelona se desplace hasta

Hospital

te el nivel cientifico del sector
sanitario en esta regién”. Con la
intencién de poder establecer
lineas de cooperacién y, en el
futuro, extender el modelo a otros
paises con realidades similares a
Nicaragua, el doctor José Manuel
Solla quiere centrar la actividad
de SEMG-Solidaria en darle pri-
mero funcionalidad al que es el
proyecto de mayor envergadura
de la Fundacién hasta ahora.

Reto multifactorial

“La financiacién de la cons-
truccién supuso, a pesar de los
esfuerzos necesitados, la parte
mas facil del proyecto. El reto es
ahora convertir la idea en reali-

Ciudad Sandino, el planteamien-
to de la Fundacién es alcanzar
acuerdos con sociedades cientifi-
cas de distintas especialidades y
que por el centro puedan rotar
profesionales dispuestos a contri-
buir al proyecto docente para la

Unidad.
Prioridad: madres y nifios

La prioridad de colaboracién

empieza por la Sociedad Espa-
fola de Ginecologia y Obstetricia
(SEGO) para contribuir al descen-
so de la mortalidad materna
nicaraglense, que como asegura
el doctor Solla “es del todo evita-
ble”. En segundo lugar la colabo-
racién con las sociedades espa-

dad, para lo que daremos un

margen de rodaje de dos afos”, anuncia el nuevo
presidente de SEMG-Solidaria. Se trata, como explica
el doctor Solla, de un reto multifactorial que, para ase-
gurar la calidad del centro, precisa de la colaboracién
con otras sociedades cientificas. Esta necesidad de
cooperacién se presenta como una oportunidad para
diversificar la atencién prestada en la Unidad Clinico-
Docente y es ademés la manera de garantizar una

fiolas de pediatria es el siguiente
eje que se debe trazar para el buen funcionamiento de
la Unidad, més aln si se tiene en cuenta que
Nicaragua es un pais en que més de un 50% de la
poblacién tiene menos de 17 afios. En un plazo de dos
afos se procederd a una valoracién inicial de la auto-
sostenibilidad de la Unidad Clinico-Docente para
poder extender posteriormente el modelo a otras
regiones pobres en recursos sanitarios.
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