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El pasado día 10 de mayo se celebraba en algu-
nas comunidades autónomas una nueva huelga de
24 horas para los médicos de atención primaria, pro-
movida por la Plataforma 10 Minutos. Aunque en la
mayoría de comunidades autónomas se había llega-
do a acuerdos con la administración que habían per-
mitido no convocar los paros.

La Sociedad Española de Medicina General, que
ha dado apoyo y compartido desde el inicio las rei-
vindicaciones de mejora formuladas a través de la
Plataforma 10 Minutos, expresaba tras la jornada del
10 de mayo su satisfacción. La SEMG considera que
las movilizaciones  realizadas por los profesionales de
Atención Primaria desde el 10 de noviembre han sido
positivas, marcando un antes y un después para la
situación del primer nivel asistencial.

En esta línea, se valora como éxito que por fin las
administraciones sanitarias hayan reconocido las
necesidades que los profesionales venían reivindican-
do desde hace muchos años y se hayan conseguido
acuerdos en casi todas las comunidades autónomas
para empezar a mejorar de una vez por todas la
Atención Primaria

La SEMG felicitaba a todas las sociedades científi-
cas y colectivos que han priorizado el objetivo común
y han conseguido, en casi todo el territorio, consen-
sos con los que poder empezar a trabajar.
Lamentaba, sin embargo que en algunas comunida-
des no se haya dado el acuerdo entre todas las par-
tes implicadas, especialmente donde las sociedades
científicas no han logrado aunar posiciones. La SEMG
considera positiva la buena respuesta que los profe-
sionales de Atención Primaria también dieron el día
10 de mayo la huelga apoyada por la Plataforma.

La SEMG no olvidaba en su comunicado el alentar
a todos los profesionales de la atención primaria, así

como a los colectivos y sociedades científicas que les
representan, a mantener la unidad que tan buenos
frutos ha dado. Para la Sociedad Española de
Medicina General, los acuerdos conseguidos, que
han marcado un hecho histórico, son un punto de
partida desde el que conseguir una atención prima-
ria que sea digna y de calidad en todo el territorio
español sin diferencias, y que ofrezca una asistencia
sanitaria que garantice la equidad que todos los ciu-
dadanos deben recibir independientemente del área
geográfica en la que residan. 

Para ello, recuerda esta sociedad científica, será
necesario analizar cada caso y hacer un seguimien-
to exhaustivo del desarrollo e implementación de
cada uno de estos acuerdos, así como también de
aquellos indicadores comparativos que puedan ase-
gurar que el nivel de mejora conseguido es homo-
géneo en el conjunto de comunidades. Para ello,
asegura la Sociedad Española de Medicina General,
será necesario conseguir acuerdos consensuados en
aquellas comunidades en las que todavía no se ha
logrado.

La SEMG valora como éxito el haber conseguido 
acuerdos en casi todas las comunidades, pero recuerda
que son solo el punto de partida para seguir trabajando

El comité de seguimiento de la huelga 
se reunió esta vez en la sede madrileña de Semfyc.
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El Congreso de la Medicina General Andaluza celebró
su segunda edición a finales de abril en Antequera
(Málaga), bajo el lema “El entrena-
miento como vía para la capacita-
ción profesional”. Este enunciado ha
estado en la mente de la Sociedad
Andaluza de Medicina General
desde sus inicios y se buscó, con el
nacimiento de este encuentro auto-
nómico el año pasado, dar un
nuevo rumbo a su trayectoria como
sociedad científica al servicio de la
formación continuada del médico
general y de familia en Andalucía.
“Para hacer realidad este propósito”,
manifiesta el doctor Leopoldo Garrido, presidente del
Comité Organizador de esta edición del encuentro,
“hemos introducido actividades eminentemente prácti-
cas”, y continúa diciendo que “buena prueba de ello es
que el grueso del programa científico estuvo compuesto
por talleres de formación pensados para practicar habili-
dades” relacionadas con pruebas complementarias como
la ecografía, el electrocardiograma o la radiografía, o
centrados en patologías de alta prevalencia en Atención

Primaria, como la osteoporosis, los trastornos por déficit
de yodo, las enfermedades cardiovasculares y el asma,

entre otras. El doctor Garrido sostie-
ne con satisfacción que “el objetivo
inicial de involucrar a los médicos
en los distintos temas que se des-
arrollaron se cumplió con creces”, y
añade que en esta segunda edición,
el encuentro se presentó  y desarro-
lló ya como “un evento con estruc-
tura plenamente consolidada”. El
taller de atención al politraumatiza-
do tuvo especial repercusión.

Promesas para el futuro

Abrió el congreso la siguiente pregunta: “Sociedades
Científicas en Atención Primaria, ¿qué nos une y qué nos
separa?”, con la presencia de representantes de las tres
sociedades del primer nivel asistencial que actualmente
hay en Andalucía, y que “se propusieron mantener el con-
tacto para debatir los problemas que  las aquejan”, afir-
ma el doctor Garrido. A continuación, se habló también
de los grandes temas en el ejercicio de la medicina gene-
ral y de familia: carrera profesional, riesgos laborales y
burnout de los facultativos, receta multiprescripción, emi-
gración de profesionales y gasto farmacéutico. “La esca-
sez de profesionales, la relevancia de las patologías emer-
gentes y la prevalencia del medio rural hacen de
Andalucía una comunidad compleja que necesita solucio-
nes específicas en la mejora de la AP”, señala la doctora
Juana Sánchez Jiménez, presidenta del Comité Científico.

Otra novedad fue la presentación, a nivel andaluz, de
la vacuna tetravalente en la prevención del cáncer de cue-
llo de útero, que se perfila como una de las grandes inno-
vaciones farmacéuticas del año.

El segundo Congreso de la Medicina General
Andaluza muestra una estructura ya consolidada

Taller de Reanimación Cardiopulmonar.
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Salamanca, lista para el XIV Congreso Nacional y
VIII Internacional de la Medicina General Española

más información: SEMG teléfono 91 364 41 20 www.semg.es

TALLERES

* Habilidades en lectura de radiología 
* Habilidades en patología oromaxilofacial
* Vendajes funcionales de tobillo
* RCP avanzada instrumentalizada: desfibrilación
semiautomática en atención primaria
* Exploración neurológica básica
* Asistencia inicial al paciente con trauma grave
* Insulinización
* Cirugía menor en atención primaria
* Estratificación y farmacología práctica del riesgo
cardiovascular
* Terapia de compresión en la insuficiencia venosa
* Habilidades en dermatología
* Exploración e infiltración de mano y muñeca
* Exploración e infiltración de hombro y codo
* Ecografía clínica. Aplicación en atención primaria

DEBATES CON EL EXPERTO EN...

* Disfunciones tiroideas
* Qué hacer ante una sospecha de tuberculosis
* Apnea e hipopnea del sueño
* Vacunas frente al virus del papiloma humano
* Insuficiencia cardiaca: manejo en atención primaria
* Actualización de la Incapacidad Temporal
* Síndrome metabólico
* Disfunción sexual

MESA CULTURAL

* Posesión demoniaca o enfermedad mental: estado
de la cuestión en los albores del siglo XXI 

MESA IBEROAMERICANA. SEMG-SOLIDARIA

* Medicina antropológica iberoamericana: elementos
que han sobrevivido

MESA PROFESIONAL

* Estrategias para la atención primaria del siglo XXI.
Existe consenso sobre su diagnóstico, pero ¿también
en su tratamiento? ¿cómo garantizar su aplicación en
todas las comunidades autónomas?

SIMPOSIOS

* Dieta proteinada Pronokal: comprobación científica
del tratamiento no farmacológico del síndrome
metabólico
* HBP, manejo y tratamiento de una enfermedad
progresiva
* Aumentar la supervivencia en la EPOC ¿ahora es
posible?
* La diabetes tipo 2, una enfermedad progresiva ¿es
posible enlentecer su evolución?
* Anribióticos en el tratamiento de las IRVB en aten-
ción primaria, ¿hacemos correctamente nuestra
elección?
* Actualidad en el manejo de la osteoporosis pos-
tmenopáusica
* Rimonabant, un nuevo abordaje multifactorial del
riesgo cardiometabólico

AULA I+I

Nueva actividad formativa: dos aulas para la metodolo-
gía en la investigación y la informática

EVALUACIÓN SISTEMATIZADA EN 
PATOLOGÍAS PREVALENTES

Su estructura se organiza en sucesivas situaciones
directamente relacionadas con la práctica habitual del
médico de atención primaria.

MESAS DE DEBATE

* Demencias y deterioro cognitivo
* Cronobiología y cronoterapia.”Todo a su tiempo”
*Ley de dependencia. Repercusión social y médica

MESAS DE CONTROVERSIA 

* Sedación paliativa. Los derechos de los ciudadanos
y la ética profesional
* Dieta atlántica, dieta mediterránea

ACTIVIDADES CIENTÍFICAS DEL CONGRESO
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Un municipio costero de la Región de Murcia, Águilas,
puso la brisa a favor de las V Jornadas de la Sociedad
Murciana de Medicina General (SMMG), que este año se
celebraron a mediados de mayo bajo el lema “Con vien-
to favorable”, concepto que hace referencia “al propósito
de dar un empujón a la mejora de la AP”, señalaba el
doctor José Antonio Piqueras, presidente de esta sociedad
científica. De hecho, este encuentro estuvo marcado por la
reciente firma del acuerdo que aprueba las Medidas
Complementarias al Plan para la Mejora y Modernización
de la Atención Primaria 2007-2010. 

Hubo otras cuestiones profesionales presentes en el
programa científico de este encuentro. La carencia de pro-
fesionales médicos en AP y los recursos sociosanitarios
necesarios para atender a la población inmigrada son dos
problemáticas cuya preocupación ha ido in crescendo en
los últimos años entre el colectivo de médicos generales y
de familia de la Región de Murcia. Así, se puso de mani-
fiesto que a pesar de que la facultad de Medicina de esta
comunidad ha aumentado en los últimos tres años las pla-
zas de acceso a estos estudios en un 150%, la Región de

Murcia continúa teniendo un importante déficit de médi-
cos en AP. Buena prueba de ello es que el 40% de las últi-
mas plazas MIR de la especialidad de Medicina Familiar y
Comunitaria convocadas en esta autonomía ha quedado
sin cubrir, como se advirtió en estas jornadas. A este
hecho, se suma la necesidad de cubrir 226 plazas de
médicos generales y de familia, fruto de los distintos pac-
tos y acuerdos firmados con la Consejería de Sanidad. 

El 11% de los médicos de AP colegiados en la Región
de Murcia son extranjeros, una buena solución para paliar
este déficit, como se planteó en el congreso, aunque se
advirtió de “la necesidad de establecer criterios exhausti-
vos y unificados en toda la UE en homologación de títu-
los para evitar el agravio comparativo con los médicos
españoles, a quienes se les ha exigido una formación MIR
de calidad contrastada”, según matizó el doctor Eusebio
López Torrecillas, presidente del comité organizador.

Asimismo, se contemplaron cuatro talleres centrados
en el abordaje de las adicciones en AP, obesidad y riesgo-
cardiovascular; aplicaciones de la biomecánica a los pro-
blemas de espalda y manejo integral de la EPOC.

La carencia de médicos en AP, uno de los temas 
centrales de las V Jornadas de la Sociedad Murciana 

más información: SEMG teléfono 91 364 41 20 www.semg.es

Curso de Nutrición

Madrid, 1 de junio
Bilbao, 8 de junio
Tenerife, 22 de junio
Sevilla, 21 de septiembre
Valencia, 28 de septiembre

Curso Avanzado de HTA y RCV
Badajoz, 2 de junio

Curso de Formación Integral 
en Técnicas y Procedimientos (FITyP)

Castellón, 1 y 2 de junio
Canarias, 28 y 29 de septiembre
Extremadura, 19 y 20 de octubre
Madrid, 26 y 27 de octubre

Otras actividades - Agenda

VIII Congreso de Ecografía Clínica
Benidorm, 20, 21 y 22 de septiembre




