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En la Asamblea General Ordinaria del XXX Congreso Nacional de la Sociedad Española de Me

dicina de Familia y Comunitaria (semFYC), celebrado en Valencia a principios de junio del  

año 2010, se presentaron y se aprobaron por unanimidad las líneas del Nuevo Plan Estratégico  

de la semFYC.

El Plan Estratégico se articula en torno a cinco grandes líneas de actuación que recogen los  

valores profesionales de la Medicina de Familia:

– Línea estratégica I. Ámbito profesional.

– Línea estratégica II. Generación y gestión del conocimiento.

– Línea estratégica III. Ámbito social y comunitario.

– Línea estratégica IV. Atención y participación de los socios.

– Línea estratégica V. Funcionamiento global de la organización.

Es difícil sintetizar la prolífica actividad de una sociedad como la semFYC. En esta versión pre

liminar, recogemos información general de acciones emprendidas e implementadas en el período 

de junio de 2015-mayo de 2016 y enmarcadas en el Plan Estratégico, donde cada acción interac

ciona con el resto, potenciándose y ejerciendo un efecto sinérgico. Muchos de los contenidos de este 

documento han sido publicitados a lo largo del año en los medios de difusión habituales de la 

semFYC, Noticias semFYC (disponible en www.semfyc.es), los nuevos canales digitales y a través 

de la propia página web.

Esperamos que sea de vuestro interés.

LA JUNTA PERMANENTE

Junio de 2016

Introducción
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Junta Directiva

Comité Permanente de la Junta Directiva

Presidente:	 Josep Basora Gallisà

Vicepresidentes:	 Salvador Tranche Iparraguirre

	 María Fernández García

	 Carmen Fernández Merino

Secretario:	 Francisco Javier Castro Martínez

Vicesecretaria:	 Elena Polentinos Castro

Tesorero:	 Pascual Solanas Saura

Secciones y vocalías

Sección de Desarrollo Profesional:	 Juan V. Quintana Cerezal

Sección de Investigación: 	 Josep Lluís Piñol Moreso

Sección de Internacional:	 José Miguel Bueno Ortiz

Sección Jóvenes Médicos de Familia:	 Enrique Álvarez Porta

Vocalía de Residentes:	 Francisco Ángel Guirao Salinas
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SOCIEDADES FEDERADAS 9

Sociedad Andaluza 
de Medicina Familiar y Comunitaria

Arriola, 4, bajo D
18001 Granada
Tel. 958 804 201 / Fax: 958 804 202
samfyc@samfyc.es
www.samfyc.es

JUNTA DIRECTIVA

Presidenta: Paloma Porras Martín
Vicepresidenta: Eloísa Fernández Santiago
Secretaria: Herminia Moreno Martos
Tesorero: Francisco José Guerrero García
Vicepresidenta 1.ª: Eloísa Fernández Santiago
Vicepresidente 2.º: Jesús Sepúlveda Muñoz
Vicepresidente 3.º: Alejandro Pérez Milena
Vocalía de Docencia: Herminia Moreno Martos
Vocalía de Investigación: Alejandro Pérez Milena
Vocalía de Residentes: Cristina Navarro Arco
Vocalía de Relaciones Externas: Eloísa Fernández Santiago
Responsable Formación Continuada: Pablo García López
Vocal Provincial Almería: María Pilar Delgado Pérez
Vocal Provincial Cádiz: Antonio Fernández Natera
Vocal Provincial Córdoba: Juan Manuel Parras Rejano
Vocal Provincial Granada: Ignacio Merino de Haro
Vocal Provincial Huelva: Jesús Pardo Álvarez
Vocal Provincial Jaén: Justa Zafra Alcántara
Vocal Provincial Málaga: Rocío Emilia Moreno Moreno
Vocal Provincial Sevilla: Leonor Marín Pérez

GRUPOS DE TRABAJO

Coordinación general: Amparo Ortega del Moral

Abordaje al Tabaquismo: Vidal Barchilón Cohen
Alimentación y Ejercicio físico: Trinidad Lechuga Varona
Atención Familiar: José Luis Rodríguez Navarro
Atención Oncológica: Fernando López Verde
Atención a las Personas Mayores: Alberto Canalejo Echevarría
Bioética: Miguel Melguizo Jiménez
Cardiovascular:
•  Diabetes: Luis Ávila Lachica
•  Hipertensión: José Manuel Santos Lozano
Cuidados Paliativos y Dolor: Manuel José Mejías Estévez
Ecografía: Cristóbal Trillo Fernández
Enfermedades Infecciosas: Juan de Dios Alcántara Bellón
Grupo de Estudio del Adolescente de la SAMFyC (greAdol): Idoia Jimé­
nez Pulido

Medicina Rural: Antonio García López
e-SAMFyC (Nuevas Tecnologías): Félix Del Ojo García
Patología Osteoarticular-Aparato Locomotor: Francisco Javier Gallo 
Vallejo
Profesionalidad y Valores: Ana María de los Ríos Álvarez y M.ª Car­
men García Tirado
Respiratorio: Ana Morán Rodríguez
Salud Mental: Antonio Madueño Caro
Salud Reproductiva de las Mujeres: Amparo Ortega del Moral
Urgencias: Antonio Fernández Natera
Programa Comunicación y Salud: M.ª Jesús Gómez Salado
Programa PACAP: Jesús Sepúlveda Muñoz (responsable autonó­
mico)

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�24.º Congreso Andaluz de Medicina Familiar y Comunitaria. 

SAMFyC 2015. Málaga, del 24 al 26 de septiembre de 2015.
–	�15.a Jornadas Andaluzas para R3 de Medicina Familiar y Comu­

nitaria. SAMFyC. Córdoba, 21 y 22 de abril de 2016.

PROGRAMAS DE FORMACIÓN
–	�Actividad formativa SAMFyC. De junio de 2015 a enero de 2016. 

Modalidad online, compuesto por módulos de entrenamiento 
(preguntas tipo test) y simulacros de examen. Curso dirigido 
tanto a médicos de familia que quieran opositar a las plazas 
convocadas en la OPE del Servicio Andaluz de Salud como a 
aquellos que quieran actualizar conocimientos.

–	�Proyecto formativo BasicEPOC 2015. Dirigido a médicos de Aten- 
ción Primaria para el abordaje del paciente con EPOC. Actividad 
avalada por SAMFyC, SEMG-Andalucía y SEMERGEN-Andalucía, 
con la colaboración de GlaxoSmithKline e impartido en las Áreas 
de Gestión Sanitarias y Distritos del Servicio Andaluz de Salud.

–	�Taller SAMFyC en diabetes, 27 y 28 de noviembre de 2015. Hotel 
Monte Málaga (Málaga).

–	�«Des-enredándote en la red» (2.ª edición). Curso online de nue­
vas tecnologías y herramientas web para médicos. Del 28 de 
marzo al 8 de mayo de 2016. Acreditado por la ACSA.

PUBLICACIONES
–	�Guía de atención al adolescente. Guía publicada por el Grupo de 

Estudio del Adolescente de la SAMFyC.
–	�Revista Medicina de familia. Andalucía. Publicación científica de la 

SAMFyC (cuatro números).

INVESTIGACIÓN
–	�Becas SAMFyC Isabel Fernández de ayudas a la investigación 

para médicos residentes. Convocatoria 2015.Tres becas para 
proyectos de investigación y tres becas para la ayuda a la reali­
zación de tesis doctorales.

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
–	�Convenio de colaboración entre el Servicio Andaluz de Salud y 

la SAMFyC para el desarrollo de actividades de formación en 
uso racional de medicamentos para profesionales de Atención 
Primaria en el seno del 24.º Congreso Andaluz de Medicina Fa­

Sociedades Federadas
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miliar y Comunitaria. SAMFyC. Málaga, 2015.
–	�Alianza para la lucha contra la pobreza Infantil en Andalucía, 

con la participación de la Junta de Andalucía a través de sus 
distintas consejerías, sociedades científicas, entidades sociales, 
entidades financieras y empresas privadas de Andalucía.

OTRAS ACTIVIDADES

–	�Foro de Medicina Familiar y Medicina Interna sobre Abordaje de 
la Cronicidad, organizado por SAMFyC, Sademi y SEMERGEN.  
Antequera, 20 y 21 noviembre de 2015.

Reuniones y encuentros de Grupos de Trabajo SAMFyC:
–	�Cuidados Paliativos y Dolor: Málaga, 24 de septiembre de 2015.
–	�Profesionalidad y Valores: Málaga, 25 de septiembre de 2015.
–	�Ecografía: Málaga, 25 de septiembre de 2015.
–	�Salud Mental: Málaga, 25 de septiembre de 2015.
–	�Atención a las Personas Mayores: Málaga, 25 de septiembre de 

2015.
–	�Diabetes: Málaga, 25 de septiembre de 2015.
–	�Bioética: Málaga, 26 de septiembre de 2015.
–	�HTA: Málaga, 26 de septiembre de 2015.
–	�Adolescente: Málaga, 26 de septiembre de 2015.
–	�Atención Familiar: Granada, 14 de octubre de 2015.
–	�Medicina Rural: Antequera, 21 de noviembre de 2015.
–	�Salud Reproductiva de las Mujeres: Antequera, 12 de marzo de 

2016.

OBJETIVOS

–	�25.º Congreso Andaluz de Medicina Familiar y Comunitaria. 
SAMFyC. Punta Umbría (Huelva), del 6 al 8 de octubre de 2016.

–	�11.as Jornadas Andaluzas de Medicina Familiar y Comunitaria 
para Tutores. SAMFyC. Granada. (Pendiente de fecha.)

–	�16.as Jornadas Andaluzas para R3 de Medicina Familiar y Comu­
nitaria. SAMFyC. (Pendiente de sede y fecha.)

–	�1.as Jornadas de Ecografía de la SAMFyC. Organizadas por el 
grupo de trabajo de Ecografía de la SAMFyC. Actividad forma­
tiva y de puesta en común de las distintas experiencias en  
el campo de la ecografía en Atención Primaria en Andalucía  
(2.º semestre de 2016).

–	�Becas SAMFyC Isabel Fernández de ayudas a la investigación 
para médicos residentes. Convocatoria 2016.

Sociedad Aragonesa  
de Medicina Familiar y Comunitaria

Fray Luis Amigó, 4, pral., oficina C (Edificio Rubí)
50006 Zaragoza
Tel./Fax: 976 382 869
samfyc@samfycaragon.es
www.samfycaragon.es

JUNTA DIRECTIVA

Presidenta: Carmen Lourdes Quintana Velasco
Vicepresidente: Fernando Barrera Linares
Secretario: Alejandro Bierge Valero
Tesorera: Victoria Ramírez Aleson
Vocales: Santiago Valdearcos Enguidanos, Rosa María Magallón 
Botaya, Jonatan Fortit García, Rafael Gómez Navarro, Luis Miguel 
García Aparicio, Cruz Belén Bartolomé Moreno, Isabel Monreal 
Aliaga, Izarbe Galindo Esteban, María Marco Brualla

GRUPOS DE TRABAJO

Actividad Física y Salud: Elisa Arevalo
Actividades Comunitarias (PACAP): Belén Benede
Cirugía Menor: Noelia Edo
Comunicación y Salud: Isabel Monreal
Cuidados Paliativos: Ana María Cobos
Diabetes (GEDAPS): José Manuel Millaruelo
Ecografía: Trinidad Hernández
Enfermedades Infecciosas: Nima Peyman
Inmigración y Salud: Ana Belén Velázquez Triana
Medicina Rural: Olga Pueyo
Nefrourología: Enrique Concha
Respiratorio (GAPPAR): Maraceli Fernández
Seguridad del Paciente: Pilar Astier
Tabaco (GARATAB): Lourdes Clemente
Urgencias: Javier Pueyo
Uso Racional del Medicamento: Enrique de la Figuera

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�Jornada de bienvenida a nuevos residentes. Junio de 2015.
–	�Jornada informativa y de despedida a residentes que terminan. 

Junio de 2015.
–	�Jornadas interdisciplinares de salud comunitaria. Noviembre 

de 2015.
–	�IV Jornadas de Residentes de Medicina de Familia y Comunita­

ria. Zaragoza, abril de 2016.

PROGRAMAS DE FORMACIÓN
–	�«12 meses, 12 talleres».
–	�Programa de formación impartido por docentes de los grupos 

de trabajo SAMFYC:
•  �Espirometrías. Junio de 2015.
•  ��Tratamiento antibiótico en patologías respiratorias más pre­

valentes. Junio de 2015.
•  ��Asma-EPOC. Junio de 2015.
•  ��Inhaladores. Junio de 2015.
•  ��Código infarto. Noviembre de 2015.
•  ��Actividades preventivas en población inmigrante desde la 

consulta de Atención Primaria. Diciembre de 2015.

INVESTIGACIÓN
Varios proyectos de investigación en Atención Primaria en cola­
boración con el Instituto Aragonés de Ciencias de la Salud y la red 
de investigación en Atención Primaria de Aragón.

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
–	�Curso de patologías urológicas frecuentes en Atención Primaria 

(Colegio de Médicos de Huesca y GSK).
–	�Curso de soporte vital básico (Asociación de Higienistas Denta­

les de Aragón).
–	�Actividades del Día de la Atención Primaria (Colegio Oficial de 

Médicos de Zaragoza).
–	�«A tu salud» (colaboración estable en el programa de Aragón Radio 

bajo la coordinación del Colegio Oficial de Médicos de Zaragoza).
–	�Semana sin Humo 2015 (semFYC).
–	�Jornadas interdisciplinares de salud comunitaria (Asociación de 

Enfermería Comunitaria y Red Española de Atención Primaria).
–	�Curso semFYC MefExpert, anticoagulación oral (semFYC).
–	�Geriatría y Atención Primaria sinergias en la asistencia (XXIII 

Jornadas de la Sociedad Aragonesa de Geriatría y Gerontología).
–	�Foro aragonés de pacientes (un representante de SAMFYC en su 

junta directiva).
–	�Consejo de Salud de Aragón (un representante de SAMFYC en  

el Consejo).

OTRAS ACTIVIDADES

–	�Proyecto AIDAP. Proyecto de formación en el abordaje de la dia­
betes mellitus tipo 2 en la Atención Primaria de Aragón.
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–	�Curso de preparación de oposiciones para socios de SAMFYC 
con el grupo de Atención Primaria de Asturias.

OBJETIVOS

–	�Renovar la actividad «12 meses 12 talleres» y relanzarla a partir 
del segundo semestre de 2016.

–	�Potenciar los grupos de trabajo y fomentar la creación de otros 
nuevos.

–	�Sondear a los socios de SAMFYC para ofrecer una oferta de for­
mación más adecuada y actual.

–	�Captar residentes para los grupos de trabajo y otras actividades 
SAMFYC.

–	�Establecer una vía estable de comunicación con los estudiantes 
de Medicina.

Sociedad Asturiana  
de Medicina Familiar y Comunitaria

Plaza de América, 10, 1.º
33005 Oviedo
Tel. 687 587 281
samfyc.asturias@samfyc.org
www.samfyc.org

JUNTA DIRECTIVA

Presidente: José María Fernández Rodríguez-Lacín
Vicepresidente: Óscar Veiras del Río
Secretario: Rubén Villa Estébanez
Vicesecretario: Daniel Moro Quesada
Tesorero: José Fuentes Vigil
Representante Jóvenes Médicos de Familia: Elena Fernández Suárez
Gestión web y comunicación al socio: Óscar Veiras del Río
Vocales: Ainara Alonso Valbuena, Ana Cortés Velarde, Andrea Bada 
García, Erika Izquierdo García, Fernando Fernández Tamargo, Iván 
Pidal Meana, Jana Fonseca Ortega, Lorena Arboleya Álvarez, María 
José Fernández Vázquez, María Szechenyi Conde, Marta Martínez 
Ibán, Natalia Iglesias Fernández, Natalia Izquierdo García
Vocal de Residentes: Adrián Estrada Menéndez, Aida Marmesat 
Montes, Ana Murcia Olagüenaga, Bibiana Pérez Deago, Pablo Gon­
zález Martín

GRUPOS DE TRABAJO

Abordaje al tabaquismo: José Manuel Iglesias San Martín
Alimentación y Nutrición: Carmen Echegaray
Cuidados Paliativos: M.ª del Carmen Valdés Gómez
Diabetes: Fernando Álvarez Guisasola
Inmigración y Salud: Pablo Pérez Solís
Medicina Rural: Juan Jesús García Fernández
Médicos Jóvenes: Elena Fernández Suárez
Patología Osteomuscular: José María Fernández Rodríguez-Lacín
Respiratorio: Juan Enrique Cimas Hernando
Urgencias: Alba Riesgo García

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�35.º Congreso semFYC. Gijón, del 11 al 13 de junio de 2015.
–	�I.a Jornada de Actualización de conocimientos en Atención Pri­

maria «Mirando al futuro». Oviedo, 9 de abril de 2016.

PROGRAMAS DE FORMACIÓN
–	�Curso Instructor de SVB+DEA. No presencial: del 10 al 31 de 

mayo de 2015. Fase presencial: 1 y 2 de junio de 2015. Oviedo.

–	�Curso ESVAP a alumnos de la ESO. Colegio Inmaculada Jesuitas, 
6 de junio de 2015. Gijón.

–	�Curso ESVAP a alumnos de la ESO. Colegio Jesuitas, 10 de junio 
de 2015. Gijón.

–	�Taller «Encuentro con el experto en diabetes», 17 de junio de 
2015. Oviedo.

–	�Curso Ecografía urológica y criterios de derivación en hiperpla­
sia benigna prostática para médicos de Atención Primaria. 
UROPAP 2015, con dos sesiones 21 de octubre de 2015 en Gijón 
y 22 de octubre de 2015 en Oviedo.

–	�Curso Trastornos del sueño, 8 de octubre de 2015. Oviedo.
–	�Curso Gestión integral de la diabetes tipo 2, GiD2. Dos módulos: 

el 26 de octubre de 2015 en Oviedo y el 23 de noviembre de 2015 
en Gijón.

–	�Curso El enfermo terminal. Aspectos clínicos y éticos de la se­
dación, 22 de octubre de 2015. Oviedo.

–	�Curso El paciente EPOC. Estrategias de manejo en Atención Pri­
maria. El mismo curso en dos sedes: en Gijón, los días 23 de fe­
brero y 8 y 29 de marzo de 2016; en Oviedo, los días 1 y 15 de 
marzo y 5 de abril de 2016.

–	�Curso Urgencias pediátricas. Oviedo, el 23 de febrero de 2016.
–	�Taller «Vendajes funcionales, dirigido principalmente a resi­

dentes». Oviedo, el 14 de marzo de 2016.
–	�Curso Manejo de las arritmias más frecuentes en Atención Pri­

maria. 18 y 25 de abril de 2016. Oviedo.
–	�Curso Introducción a la salud comunitaria. Recomendación de 

activos y recursos de salud desde Atención Primaria. 16 y 24 de 
mayo de 2016. Oviedo.

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
–	�Colaboración en el XXIV Encuentro de Residentes de Medicina 

y Enfermería Familiar y Comunitaria de Asturias y Jornadas de 
Atención Primaria, con la dotación de los premios a los mejores 
trabajos científicos publicados por los R4 de la especialidad de 
Medicina. Cangas del Narcea (Asturias), 21 y 22 de abril de 2016.

Societat Balear 
de Medicina Familiar y Comunitària

Passeig de Mallorca, 42 (COMIB)
07012 Palma de Mallorca
Tel./Fax: 971 425 255 - Móvil: 648 50 21 47
ibamfic@ibamfic.org
www.ibamfic.org

JUNTA DIRECTIVA

Presidenta: Elena Muñoz Seco
Vicepresidente: Enrique Álvarez Porta
Secretaria: Cristina Gadea Ruiz
Tesorera: Apolonia Cifre Socias
Vocal enlace semFYC: Txema Coll Benejam
Vocal: Manuel Sarmiento Cruz
Vocal Residentes: Belén Cacereño Jiménez
Vocal JMF: M.ª del Mar Guillén Castillo
Vocal Docencia: Sara Guerrer Bernat
Vocal Investigación: Gaspar Tamborero Cao
Vocal Comunicación: (pendiente)
Vocal Menorca: (pendiente)
Vocal Ibiza: Anna Ribas Riera

GRUPOS DE TRABAJO

Bioética: Silvia Vega
Cardiovascular: Tomás Rodríguez
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Comunicación y Salud: Rosa Duro
Dermatología/Cirugía menor: Ignaci Ramírez
Diabetes: Escarlata Angullo
Ecografía AP: Josep Corcoll Reixach
Ejercicio Físico y Nutrición: Ignasi Ramírez
Enfermedades respiratorias y Tabaco: Lucía Gorreto y Miguel Román
Gestión y Calidad: Miguel Caldentey
IBAMFICtec: Bernardino Oliva
Infecciosas: Javier Arranz Izquierdo
Inmigrante: Pedro Favila
PACAP: Micaela Llull
PAPPS: Maite Corredor
Urgencias: Toni Ballester
Uso racional del Medicamento: Joan Pou

MEMORIA GRUPO BIOÉTICA

PROGRAMAS DE FORMACIÓN
El grupo de Bioética ha realizado un seminario de diez horas de 
duración (tras haber solicitado la acreditación correspondiente) 
llamado «Dilemas del final de la vida», compuesto por varias se­
siones en diferentes días que se resumen a continuación:
1. � Cine fórum «Las alas de la vida» (3 horas). Visualización de la 

película-documental y coloquio posterior. Doctora Carmen 
Santos de Unamuno, MFyC. Máster en bioética. (Dos sesiones).

2. � Incidente crítico «Calidad de vida, decisiones a tomar y sus 
consecuencias» (1 hora). Doctora Silvia Vega, MFyC. Máster en 
Bioética.

3. � «Casos clínicos: Términos y situaciones que hay que aclarar»  
(1 hora). Doctora Carmen Santos.

4. � «Cómo acompañar y dar soporte a quien está muriendo»  
(1 hora). Doctora Cata Rosselló, MFyC. Unidad de paliativos 
Hospital Joan March, Máster Curas Paliativas.

5. � «Toma de decisiones en el proceso de morir. ¿Quién me ayuda 
a mí?» (1 hora). Doctora Asunción Forn.

MEMORIA PACAP

Presidenta: Catalina Núñez

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�Encuentro nacional PACAP. Cuenca, 26 y 27 de noviembre de 

2015.

PROGRAMAS DE FORMACIÓN
–	�Cursos de formación a personal GAP. Cursos a residentes MFyC 

y EIR.

PUBLICACIONES
–	�Artículos en la revista Comunidad:
•  �Entrevista a cinco voces en torno al XVI Encuentro PACAP.
•  �Diálogos para la formación en salud comunitaria.

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
–	�Miembros de la comisión técnica de formadores y asesores en 

EPS de la GAP.

MEMORIA GRUPO DIABETES

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�III Balearic Meeting of European Residents and Young GP´s. DIA­

BETES UPDATE. E. Angullo.

PUBLICACIONES
–	�Angullo E, Barceló MJ, López A. Diabetes tipo 2 y ramadán. Dia­

betes news 2015;vol. 2;n.o 2.

MEMORIA DE LA VOCALÍA DE DOCENCIA

PROGRAMAS DE FORMACIÓN
–	�A lo largo de este período, se ha creado un espacio dedicado a la 

realización de talleres mensuales llamado Espai Ibamfic, cuyo 
objetivo principal ha sido la actualización de la información y 

de la formación, con sesiones impartidas por los miembros de 
los propios grupos de trabajo (y otros invitados) para los socios 
(y no socios) de Ibamfic, con lo que se ha incentivado así tam­
bién a los residentes de la especialidad.

	� Hasta el momento han podido participar varios grupos en talle­
res de unas 3-4 horas, fundamentalmente prácticos, para lo que 
se ha solicitado la acreditación pertinente de la actividad a la 
Conselleria (en algunos casos, aún pendiente de resolución). El 
Espai Ibamfic se mantendrá hasta junio, y está previsto que 
continúe en septiembre u octubre (datos que se facilitarán en la 
próxima memoria).

–	�Talleres impartidos:
Octubre de 2015: «¿Por qué dudas en asma? Aspectos prácticos 
sobre clínica, diagnóstico y tratamiento del asma en Atención 
Primaria». Docentes: Miguel Román y Lucía Gorreto. 23 asistentes.
Noviembre de 2015: «¿Cómo detectar, elaborar y presentar un 
caso clínico?». Docentes: Manuel Sarmiento y Enrique Álvarez. 
10 asistentes.
Diciembre de 2015: «Toma de decisiones en el proceso de morir. 
¿Quién me ayuda a mí?». Docentes: Asunción Forn y Cata Ros­
selló (unidad de Paliativos del hospital Joan March). 13 asisten­
tes (taller reducido).
Enero de 2016: «Diabetes tipo 2 y ADOs: haciendo fácil lo difícil». 
Docentes: Escarlata Angullo, Araceli López, M.ª Josep Barceló, 
M.ª del Carmen Zorraquín, M.ª Concepción Blanco. 27 asistentes.
Febrero de 2016: «Deprescripción en el paciente polimedicado». 
Docentes: Caterina Vicens, Eugenia Carandell, Sara Guerrero. 
27 asistentes.
Curso «Taller de presentaciones creativas». Octubre 2015, 5 horas 
de duración, impartido por Fernando Fabiani, cuyos objetivos 
eran: 1) Ayudar a los profesionales a llevar a cabo sus presen- 
taciones mediante la planificación y el diseño y con la presenta­
ción propiamente dicha, teniendo en cuenta los objetivos, la 
audiencia y el tiempo asignados. 2) Mejorar la capacidad de rea­
lizar presentaciones que conecten mejor con la audiencia, man­
tengan su atención, faciliten la comprensión y, finalmente, pro­
muevan un cambio en la audiencia.

MEMORIA DEL GRUPO ENFERMEDADES RESPIRATORIAS

Coordinador: Miguel Román
Miembros: Lucía Gorreto, Marina García, Carlos Raduán, Alejandra 
Valero, Adriano Mayrata, Pep Palmer, Miguel Góngora, Carmen 
Vidal, María Antonia Aguiló, Ana Uréndez, Francisca Bauzá, Pere 
Rosselló, Alberto Abenza, Alberto Aguilera, Montse Llort

PROYECTOS
–	�PAI-PACEX: Proceso asistencial integrado del paciente con EPOC 

que agudiza. Proceso asistencial desarrollado en colaboración 
con SEPAR, GRAP, SEMI, SEMES, SEMERGEN, SEMG, FAECAP para 
la atención integral del paciente con EPOC que agudiza. Miguel 
Román, miembro del comité científico y autor. Ana Uréndez, 
revisora.

–	�Base de datos MAJORICA: base de datos poblacional balear de 
pacientes con EPOC y asma. Base de datos anonimizada para el 
desarrollo de estudios poblacionales observacionales en enfer­
medades respiratorias crónicas. Investigador principal: Miguel 
Román.

–	�Digitalización de espirometrías en Atención Primaria de Mallor­
ca. Proyecto financiado con fondos de cohesión para el desarro­
llo de las estrategias nacionales en salud. Coordinador del pro­
yecto: Miguel Román.

–	�Colaboración del grupo de respiratorio Ibamfic con el departa­
mento de enfermedades respiratorias en Atención Primaria de 
la Universidad de Groningen (Holanda). Investigador asociado 
en Mallorca: Job van Boven. Investigador asociado en Gronin­
gen: Miguel Román.

–	�Proyecto QUELI. Estudio cualitativo multinacional sobre la edu­
cación en el manejo de inhaladores de pacientes con asma y 
EPOC: Miguel Román, Marina García y Ana Uréndez.

02_SOCIEDADES FEDERADAS_2016.indd   12 27/5/16   15:12



SOCIEDADES FEDERADAS 13

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
–	�Grupo consolidado de investigación de enfermedades respiratorias 

crónicas en Atención Primaria. Instituto de Investigación de Palma. 
Coordinador: Miguel Román. Miembros: Lucía Gorreto, Amalia 
Gómez, Marina García, Concepción Larraz y Carlos Raduán.

–	�Estudio Multicéntrico RHEXAP: Factores predictivos de hospita­
lización en agudización EPOC en Atención Primaria. Promotor 
semFYC. Investigador principal: Miguel Román. Coordinadora 
nodo balear: Marina García.

–	�Estudio Early COPD. Caracterización y determinantes de pro­
gresión en una cohorte de pacientes jóvenes con EPOC. Proyecto 
colaborativo entre CIBERES de enfermedades respiratorias, 
CREAL Barcelona y grupo de respiratorio nacional de semFYC. 
Miguel Román, miembro del comité científico. Investigadores 
colaboradores: Marina García, Alejandra Valero, Adriano Ma­
yrata, Lucía Gorreto, Pep Palmer, Miguel Góngora.

–	�Estudio PRO-EPOC: Validación de los índices ADO, BODEx y DOSE 
en una cohorte internacional de Atención Primaria. Concedida la 
beca FIS de apoyo a la investigación clínica del Instituto Car- 
los III. PI14/01754. 2015-2017. Investigador principal: Miguel Ro­
mán. Investigadores colaboradores: Marina García, Alejandra Va­
lero, Adriano Mayrata, Lucía Gorreto, Pep Palmer, Miguel Góngora.

–	�Estudio FARBALEPOC. Cribado de EPOC en Farmacias Comuni­
tarias en Mallorca. Estudio promovido por Ibamfic y Sociedad 
Española de Farmacia Comunitaria. Investigadora principal: 
Lucía Gorreto.

–	�Estudio AUDIT-EPOC: Uso de corticoides inhalados en pobla­
ción EPOC de Mallorca. Investigador principal: Miguel Román. 
Investigador colaborador: Miguel Góngora.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
–	�Curso de actualización en patologías respiratorias crónicas. 

4 estaciones. Curso acreditado por semFYC. Palma de Mallorca, 
septiembre de 2015.

–	�Taller «Spirometry & Respiratory Therapies in Primary Care». 
III Balearic Meeting of European Residents and Young GPs” of 
Ibamfic. Palma de Mallorca, septiembre de 2015.

–	�Actualización en asma. Espai Ibamfic. Colegio de Médicos de 
Palma de Mallorca, octubre de 2015.

–	�Taller de EPOC y espirometría para residentes y jóvenes médi­
cos de familia. Unidad Docente de Mallorca e Ibamfic. Palma de 
Mallorca, octubre de 2015.

–	�Taller de asma y manejo de inhaladores para residentes y jóve­
nes médicos de familia. Unidad Docente de Mallorca e Ibamfic. 
Palma de Mallorca, octubre de 2015.

–	�Ponencia: Miguel Román. Diagnóstico de EPOC, screening pobla­
cional versus detección oportunista. XXV Congrés de la Societat 
Catalana de Medicina Familiar i Comunitària. Tarragona, no­
viembre de 2015.

–	�XII Jornada de actualización en espirometría y medicina respi­
ratoria de Baleares. Hospital Son Llàtzer. Palma de Mallorca, 
28 de noviembre de 2015. Grupo de Respiratorio de Ibamfic.

–	�Seminarios IdISPa 2015-2016. 23 de noviembre de 2015, aula 102 
del Hospital Universitario Son Espases. «Línea de investigación 
del grupo en síndrome de solapamiento asma-EPOC (ACOs)». 
Miguel Román. Grupo de enfermedades respiratorias crónicas 
en Atención Primaria.

–	�Jornadas del grupo de trabajo de Enfermedades respiratorias de 
semFYC. Palma de Mallorca, 1 y 2 de octubre de 2015. Organiza­
das por el grupo de respiratorio de la Ibamfic.

–	�I Reunión de trabajo sobre investigación en enfermedades res­
piratorias en Atención Primaria. Ibiza, octubre de 2015. Organi­
zada por grupo Ibamfic de respiratorio. Coordinador y ponente: 
Miguel Román.

–	�I Reunión de trabajo sobre investigación en enfermedades res­
piratorias en Atención Primaria. Menorca, octubre de 2015. Or­
ganizada por grupo Ibamfic de respiratorio. Coordinador y po­
nente: Miguel Román.

PRESENTACIONES EN CONGRESOS
–	�Miguel Román. Prevalence of comorbidities in patients with 

asthma-COPD overlap syndrome (ACOS) in a Primary Care set­

ting Abstract. IV reunión científica del International Primary 
Care Respiratory Group (IPCRG). Singapur, mayo de 2015.

–	�Miguel Román. MAJORICA database UNLOCK Project. IV reu­
nión científica del International Primary Care Respiratory 
Group (IPCRG). Singapur, mayo de 2015.

–	�Miguel Román y Pep Palmer, Grupo de respiratorio Ibamfic. Pre­
valence of comorbidities in patients with asthma-COPD overlap 
syndrome (ACOS) in a Primary Care setting. Presentación oral 
en el Congreso ERS 2015.

PUBLICACIONES
–	�Barrecheguren M, Román-Rodríguez M, Miravitlles M. Is a pre­

vious diagnosis of asthma a reliable criterion for asthma–COPD 
overlap syndrome in a patient with COPD? International Jour­
nal of Chronic Obstructive Pulmonary Disease 2015;10:1745-
1752. doi:10.2147/COPD.S87025.

–	�Westerik J, Carter V, Chrystyn H, Burden A, Thompson SL, Ryan 
D, et al. Characteristics of patients making serious inhaler 
errors with a dry powder inhaler and association with asthma-
related events in a primary care setting. Journal of Asthma 
2015. DOI: 10.3109/02770903.2015.1099160.

–	�Miravitlles M, Barrecheguren M, Román-Rodríguez M. Frequen­
cy and characteristics of different clinical phenotypes of chro­
nic obstructive pulmonary disease. The International Journal of 
Tuberculosis and Lung Disease 2015;19:992-998.

–	�Van Boven JFM, Román-Rodríguez M, Kocks J, Soriano JB, Postma 
MJ, van der Molen T. Predictors of cost-effectiveness of selected 
COPD treatments in primary care: UNLOCK study protocol. npj 
Primary Care Respiratory Medicine 2015;25,15051.

–	�Van Boven JFM, Román-Rodríguez M, Palmer JF, Toledo N, Cosío 
BG, Soriano JB. Comorbidome, Pattern, and Impact of Asthma-
COPD Overlap Syndrome in Real Life. CHEST 2016; 149(4):1011-
1020.

–	�Román-Rodríguez M, García M, Gorreto L, Uréndez AM, van Bo­
ven JFM. Enhancing the use of Asthma and COPD Assessment 
Tools in Balearic Primary Care (ACATIB): a region-wide cluster-
controlled implementation trial. npj Primary Care Respiratory 
Medicine 2016;26:16003.

Sociedad Canaria  
de Medicina Familiar y Comunitaria

Molinos de Agua, 10, 2.º izda.
38207 San Cristóbal de La Laguna (Tenerife)
Tel. 922 200 251 / Fax: 922 209 013
socamfyc@gmail.com
www.socamfyc.org

JUNTA DIRECTIVA

Presidente: José Miguel Iglesias Sánchez
Vicepresidente: Francisco Hernández Díaz
Secretario: Samuel Rodríguez Sánchez
Tesorero: Eduardo Puerta del Castillo
Vocalía de Docencia de Las Palmas: Javier Santana Quílez
Vocalía de Docencia de Tenerife: Francisco Hernández Díaz
Vocalía de Investigación de Las Palmas: Herlinda Pérez Alayón
Vocalía de Investigación de Tenerife: Manuel Méndez Abad
Vocalía de Nuevas Tecnologías: Teresa Salamanca Barquín
Vocalía de enlace con semFYC: Samuel Rodríguez Sánchez
Vocalía (conjunta) de Islas No Capitalinas: Mónica Belinchón Sán­
chez-Somoza (representante de la provincia de Santa Cruz de 
Tenerife), José Manuel Toscano Pardo (representante de la provin­
cia de Las Palmas)
Vocalía de Jóvenes Médicos: Cintia Sánchez-Vasconcellos Martín
Vocalía de Residentes por la provincia de Las Palmas: Inés González 
Bolaños
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Vocalía de Residentes por la provincia de Tenerife: Sabrina García San­
tana

GRUPOS DE TRABAJO

Actividad física y Salud (MOVE): Gustavo Moreno
Aparato Locomotor: Francisco Vargas Negrín
Atención al Mayor: Manuel Méndez
Atención a la Mujer: José Miguel Iglesias
Bioética (Experto): Eduardo Puerta
Cirugía Menor y Dermatología: Alberto Marco Balbastre
Comunicación y Salud: Miguel Mora
Diabetes: Lourdes Carrillo Fernández
Enfermedades Cardiovasculares: Ángela Gutiérrez
Enfermedades Respiratorias: Berta Anta
Inmigración y Salud: Ayoze Gil Santiago
Medicina basada en la Evidencia: Maite Martínez
PACAP: Juan Antonio Pastor
Paliativos: Samuel Rodríguez y Giulia Gavazzonni
Salud Mental: Tatiana Suárez
Urgencias y Atención Continuada (GUAC): Ayose Pérez
VIH Sida: M.a Carmen Artiles

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�Colaboración con las Jornadas de Residentes de ambas Provin­

cias.
–	�Organización de las XXV Jornadas SoCaMFyC en Fuerteventu- 

ra en 2015.
–	�En proceso de organización del XXVI Congreso de SoCaMFyC  

en 2016.
–	�Tramitada acreditación CFC para los asistentes.
–	�Elaboración de gymkhana por las calles de La Laguna (para ha­

cer visible la Sociedad y sus congresos a la población general).
–	�Creación del Ier Workshop de Residentes de Medicina de Familia 

y Comunitaria de Canarias (21 de abril de 2016).

PROGRAMAS DE FORMACIÓN
–	�Proyecto Cardiocan.
–	�Cursos de formación en espirometría (presencial y por medio 

de la plataforma Moodle de la SoCaMFyC).
–	�Cursos de Soporte Vital Avanzado.
–	�Programa ESVAP.
–	�Acuerdo con el Colegio Oficial de Médicos de Las Palmas para 

impartir docencia en soporte vital por el GdT de Urgencias de 
SoCaMFyC.

–	�Curso de bioética para residentes.

PUBLICACIONES
–	�Participación de varios miembros de nuestros grupos de trabajo 

en publicaciones de ámbito regional y nacional.
–	�Documento «Aportaciones de SoCaMFyC al Borrador del Plan 

de Urgencias de Canarias».
–	�Proyecto Cardiocan. Publicación en formato ebook.
–	�Participación en la creación del Código Infarto del Servicio Ca­

nario de Salud (en proceso).

INVESTIGACIÓN
–	�Participación de varios miembros de nuestros grupos de trabajo 

en proyectos de ámbito regional y nacional (algunos como GdT 
y otros de forma individual).

–	�Se ha propuesto realizar un registro de investigadores dentro de 
la Sociedad a fin de estimular el trabajo conjunto en diferentes 
líneas de investigación.

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
–	�Cátedra Universidad de La Laguna-SoCaMFyC.
–	�Acuerdos con la Universidad de La Laguna (aumentando la vi­

sibilidad de la Sociedad en las universidades. Asistencia de es­
tudiantes de la asignatura de Medicina de Familia a nuestro 
congreso en La Laguna).

–	�Acuerdos para formación con colegios de médicos de ambas 
provincias.

–	�Colaboración con semFYC en varias publicaciones (Reedición 
Manual de Supervivencia, GdT Urgencias, etc.).

OTRAS ACTIVIDADES

–	�Modernización de la web de la Sociedad.
–	�Aumento de la presencia de SoCaMFyC en las redes sociales.
–	�Cambio de sede de SoCaMFyC: se traslada la sede tras la com­

pra/venta. Actualmente la sede se encuentra junto al rectorado 
de la Universidad de La Laguna, en un edificio de oficinas, lo que 
comporta una mayor utilidad a la misma.

–	�Continuamos con el proceso judicial contra el Servicio Canario 
de Salud por la OPE de médicos de familia en 2007 (en proceso 
de resolución) ante la vulneración de los derechos de los médi­
cos de familia.

–	�Emisión de notas públicas ante noticias que atenten contra los 
intereses de la Medicina de Familia.

–	�Culminación de la digitalización de la tesorería (libros de cuen­
tas online).

–	�Defensa de la Atención Primaria (participación en prensa).

OBJETIVOS

–	�Seguir consolidando la Sociedad Canaria de Medicina de Fami­
lia como la sociedad científica más numerosa e importante de 
Canarias.

–	�Estimular la incorporación de residentes a los grupos de trabajo.
–	�Crear el buzón de alerta de noticias, donde se pueden recibir no­

ticias publicadas en prensa identificadas por nuestros socios que 
pueden atacar los valores que defiende nuestra especialidad.

–	�Crear un blog en la web de SoCaMFyC.
–	�Aumentar la visibilidad de la sociedad (colaboraciones puntuales 

con periodista de cabecera para la emisión de notas de prensa).

Sociedad Cántabra  
de Medicina Familiar y Comunitaria

Ataúlfo Argenta, 33 (Colegio Oficial de Médicos de Cantabria)
39004 Santander
semfycantabria@gmail.com
www.sites.google.com/site/scmfyc/

JUNTA DIRECTIVA

Presidente: Miguel García Ribes
Vicepresidente: José Ramón Fernández Fonfría
Secretaria: Ana Charlot
Tesorero: José María Menchaca
Vocal de Comunicación: Gema Suárez y Irache Robles
Vocal de Investigación/docencia: Verónica Parent y Alexandra  
Albarracín
Vocal de Jóvenes Médicos de Familia: Juan Castañeda
Vocal de Residentes: Marlen Guerra

ACTIVIDADES

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
Ministerio de Sanidad
Comité de seguimiento estrategia del SNS en ER
Convenio con ISCIII
Convenio con FEDER
Congreso SEE
Guías Clínicas del MSSSI
Consejería de Sanidad
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Estrategia de crónicos
Observatorio Salud Publica
SIER-CAN
Gerencia Atención Primaria
Guía terapéutica y AMF
Congreso de Crónicos Madrid
Jornadas de Primavera
Grupo de troncalidad
Congreso Nacional Gijón
Reunión de coordinadores de GdT
Reunión del grupo de «modelo de congresos»
Reunión de coordinadores de GdT
Reunión grupo de Diabetes de semFYC
Reunión sección investigación semFYC

OTRAS ACTIVIDADES

–	�Actividades presenciales en el Congreso anual.
–	�Educación para la salud en colegios.
–	�Intervención ER en Atención Primaria.
–	�Formación en primeros auxilios y SVB en colegios.
–	�Taller de ecografía.
–	�Congreso de Pediatría para estudiantes de UNICAN.
–	�Formación de residentes.
–	�Curso Servicio de Urgencias de Atención Primaria.

OBJETIVOS

–	�Actividades en el 36.º Congreso semFYC. A Coruña, 9-11 de ju­
nio de 2016.

–	�Comité científico.
–	�I Congreso de ER y AP. Donosti, 14 y 15 de julio. Integrado dentro 

de los cursos de verano de la UPV. Estará compuesto por 5 talle­
res, 2 vídeo-mesas y 1 debate.

Sociedad Castellana y Leonesa  
de Medicina Familiar y Comunitaria

Veinte de Febrero, 6, esc. dcha., 1.º izda., oficina 3
47001 Valladolid
Tel. 983 361 057 / Fax: 983 361 952
socalemfyc1@gmail.com
www.socalemfyc.org

JUNTA DIRECTIVA

Presidenta: Elvira Callejo Giménez
Vicepresidente: Eduardo Lamarca Pinto
Secretario: Andrés Álvarez Hodel
Tesorera: Isabel Gutiérrez Pérez
Vocal Enlace semFYC: Fernando García Martín
Vocal de Investigación: Ángel Carlos Matilla Cubillo
Vocal de Grupos de Trabajo: Natalia Santamarta Solla
Vocal del PAPPS: Azucena Carrera Camarón
Vocal del PACAP: Daniel Arauzo Palacios
Vocal de Docencia: Alfonso Romero Furones
Vocal de Comunicación: Gemma Almonacid
Vocal de Residentes: Cristina Laserna del Gallego
Vocal de JMG: Sara del Amo Ramos
Vocal de Ávila: Miguel Ángel Gutiérrez Almarza
Vocal de Burgos: Francisco Javier de Juana Izquierdo
Vocal de León: Ana Pérez Laorden
Vocal de Palencia: José Ramón Garmendia
Vocal de Salamanca: Sara Cascón Pérez-Teijon
Vocal de Segovia: Carmen Barreales González

Vocal de Soria: Pilar Ruiz de Galarreta Zurbano
Vocal de Valladolid: Marcelino Galindo Jimeno
Vocal de Zamora: Eva Sánchez Martín

GRUPOS DE TRABAJO

Abordaje familiar
Abordaje del tabaquismo
Adolescente
Anticoagulación
Atención al embarazo
Bioética y abordaje familiar
Comunicación y Salud (con tres subgrupos: Burgos, Valladolid y 
Segovia)
Cuidados paliativos
Dermatología
Ecografía
Infecciosas
Nefrourología
Neurología
Sexualidad
Urgencias y atención continuada-ESVAP
Violencia de género

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS

–	�XVI Jornadas Regionales de Residentes en Medicina Familiar y 
Comunitaria. Salamanca, 26 y 27 de junio de 2015.

	� Con el lema «Nuestro camino, nuestra formación, nuestra 
meta: las personas», se celebró en Salamanca este clásico de la 
formación en Castilla y León con un programa dirigido a las 
necesidades actuales de los futuros médicos; además de los 
aspectos puramente relacionados con la profesión, se incluye­
ron talleres para formar en competencias transversales; por 
ejemplo, cómo elaborar un currículum vitae o un taller para 
hablar en público y fortalecer el liderazgo. También se realizó el 
II Concurso Regional de Casos Clínicos de Residentes de Medi­
cina Familiar y Comunitaria. Los casos aceptados fueron publi­
cados en el libro electrónico de las jornadas.

–	�Jornadas SocalemFYC-SEFAP. Valladolid, 26 de noviembre de 
2015.

	� La SocalemFYC y la Sociedad Española de Farmacéuticos de 
Atención Primaria (SEFAP) organizaron esta jornada para acer­
car a los dos colectivos, médicos y farmacéuticos de Atención 
Primaria, y poder compartir experiencias y puntos en común. El 
contenido de la jornada se centró en dar a conocer el programa 
BIFAP y la seguridad del paciente: alertas farmacológicas, poli­
medicación y medicación inadecuada.

–	�VII Jornadas de Neumología en Atención Primaria. Carrión de 
los Condes (Palencia), 4-5 de marzo de 2016.

	� Un centenar de médicos de familia y neumólogos se dieron cita 
con el fin de poner en común sus experiencias y poder así avan­
zar en la atención integral y conjunta de los pacientes que pade­
cen una patología de la esfera respiratoria. Estas jornadas son 
fruto del esfuerzo organizativo de las tres sociedades científicas 
de Atención Primaria en Castilla y León (SocalemFYC, Semergen 
y SEMG), la sociedad de Urgencias y Emergencias (SEMES) y la 
Sociedad Castellana y Leonesa de Patología Respiratoria (Socal­
par). El esfuerzo organizativo y de colaboración de estas cinco 
sociedades científicas ha sido recientemente destacado en la 
edición 2015 de los premios Sanitaria 2000 de Castilla y León.

–	�Jornada de grupos de trabajo y asamblea anual. Valladolid,  
18 de marzo de 2016.	  
Se reunieron cerca de cien asistentes y doce grupos de trabajo, 
que expusieron su actividad y productos formativos, ofrecieron 
micro-píldoras docentes y, sobre todo, mostraron que la Socie­
dad está muy viva. La asamblea votó la elección de una nueva 
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Junta Directiva para el periodo 2016-2020, encabezada por la 
doctora Elvira Callejo, con mucha ilusión y renovadas fuerzas.

	� SocalemFYC tiene a sus espaldas una larga trayectoria en  
la contribución a la mejora del Sistema Nacional de Salud y la 
Atención Primaria, así como al desarrollo de la Medicina de Fa­
milia y Comunitaria.

	� Esta nueva junta va a seguir por el mismo camino, con los mis­
mos objetivos (ver al final del documento), pero queremos con­
tribuir a recuperar la ilusión entre los profesionales. Tenemos 
una especialidad apasionante, y muchas ganas de ejercerla en 
su plenitud. Las condiciones son difíciles, y han empeorado en 
los últimos años. Pero no podemos consentir que eso ensom­
brezca lo que somos, nos impida disfrutar plenamente de ello  
o consiga que no hagamos todo aquello que somos capaces de 
hacer.

PROGRAMAS DE FORMACIÓN

GRUPO DE ABORDAJE FAMILIAR
–	�Formación pregrado a alumnos de Medicina (asignatura de Me­

dicina de Familia y Comunitaria).

GRUPO DEL ADOLESCENTE

Actividades formativas:
–	�Curso sobre salud en población joven, perspectiva de género. 

Organizado por Sacyl, subvencionado por el Instituto de la Mu­
jer e impartido en la Gerencia Regional de Valladolid en mayo y 
junio de 2015 (30 horas).

–	�Formación teórico-práctica en la especialidad de Enfermería 
obstétrica-ginecológica de la unidad docente de Salamanca a lo 
largo de 2015 (10 horas).

–	�Formación teórico-práctica en la especialidad de Medicina de 
Familia y Comunitaria en la unidad docente de Salamanca. 
Educación para la salud en la adolescencia (6 horas).

–	�Participación en el curso «Detección precoz y prevención de la 
violencia de género en el Sistema Nacional de Salud», 18 de 
noviembre de 2015 en el Ministerio de Sanidad, Servicios Socia­
les e Igualdad.

–	�Participación en la Jornada de Actualización para Formadores y 
Formadoras en violencia de género en Sacyl, 16 de septiembre 
de 2015: «Como extender las intervenciones comunitarias en 
educación en igualdad y prevención de la violencia de género 
en adolescentes de educación secundaria en colaboración con 
la consulta joven» (30 minutos).

–	�Organización y docencia en el curso de la Gerencia de Atención 
Primaria de Salamanca: Intervenciones comunitarias en la 
adolescencia en Atención Primaria de Salud: educación afecti­
vo-sexual, prevención de la violencia de género y riesgos aso­
ciados a la sexualidad en la adolescencia (6 horas).

–	�Docencia en el seminario «Abordaje del adolescente consumi­
dor de drogas en la consulta de Atención Primaria de Salud», 
organizado por la Gerencia de Atención Primaria de Salamanca 
en noviembre de 2015 (2 horas).

Actividades con la población:
–	�Desarrollo de trabajo comunitario con adolescentes en diferen­

tes centros escolares de la provincia de Salamanca durante el 
curso 2015-2016: Prevención de consumo de drogas, Educación 
afectivo-sexual, Prevención de violencia de género en la adoles­
cencia, Prevención de bullying, Prevención de TCA.

Proyectos de investigación:
–	�Inicio del proyecto de investigación «Prevención de la violencia 

de género en el ámbito escolar» en la provincia de Salamanca, 
en colaboración con la Dirección Provincial de Educación-Ge­
rencia de Atención Primaria de Salamanca. Periodo de realiza­
ción de 2015-2019. Dirigido a adolescentes de 1.º a 4.º de ESO. 
Implicación de 70 profesionales de Atención Primaria de Salud 
en el desarrollo del programa preventivo «Ni ogros ni prince- 
sas» en 10 IES de Salamanca y provincia, con posibilidades de 
ampliación a más centros en el próximo curso escolar.

GRUPO DE ANTICOAGULACIÓN

Proyectos:
–	�Potenciación del grupo de trabajo Anticoagulación en el ámbito 

nacional dentro de semFYC.
–	�Coordinador clínico del Proceso Asistencial Integrado de Anti­

coagulación en la Gerencia Regional de Salud de Castilla y León, 
con participación de doce sociedades científicas y asociación de 
pacientes.

–	�Formación presencial y online del Proceso Asistencial Integrado 
de Anticoagulación de la Gerencia Regional de Salud de Castilla 
y León.

–	�Docencia y talleres sobre actualización del abordaje de la anti­
coagulación en Atención Primaria (AVK, ACOD, HBPM).

Actividades formativas:
–	�Presentación de la Guía de manejo de los anticoagulantes orales en 

Atención Primaria en las XVI Jornadas Regionales de residentes 
de Medicina de Familia y Comunitaria. Salamanca, 26 y 27 de 
junio de 2015.

–	�Presentación de la Guía clínica de consenso de anticoagulación oral 
en Castilla y León en el Colegio Oficial de Médicos de Burgos, el 
4 de noviembre de 2015.

–	�Taller «Novedades en anticoagulación» en las Jornadas Regio­
nales de reencuentro SocalemFYC: Grupos de Trabajo, Vallado­
lid, 18 de marzo de 2016.

–	�Presentación del grupo de trabajo Anticoagulación en las Jorna­
das Regionales de reencuentro SocalemFYC: Grupos de Trabajo, 
en Valladolid, 18 de marzo de 2016 (Ángel C. Matía Cubillo).

GRUPO DE ATENCIÓN AL EMBARAZO
–	�Formación en el seguimiento del embarazo de bajo riesgo obs­

tétrico y educación para la salud en embarazo, parto y puerpe­
rio, para residentes de Medicina y Enfermería Familiar y Comu­
nitaria y Enfermería gineco-obstétrica de Salamanca.

–	�Participación en la actualización del protocolo para el control y 
seguimiento del embarazo de bajo riesgo obstétrico en el área 
de Salamanca, que fue presentado en el seminario «Alta preva­
lencia: revisión del protocolo de embarazo», realizado el 8 de 
octubre de 2015 (2 horas) y desarrollado en el taller «Actualiza­
ción y seguimiento del embarazo de bajo riesgo», realizado los 
días 3 y 10 de noviembre de 2015 (6 horas).

–	�Colaboramos en la formación pregrado de alumnos de Medici­
na en el Seguimiento del embarazo.

GRUPO DE BIOÉTICA Y ABORDAJE FAMILIAR
–	�Colaboración en la asignatura de Medicina de Familia y Comu­

nitaria de la facultad de Medicina de Valladolid.
–	�Participación en el grupo nacional.

GRUPO DE COMUNICACIÓN Y SALUD

Burgos

Proyectos:
–	�Edición de nuevos vídeos: «Somatización», «Apoyo narrativo» y 

«Cualidades de una buena entrevista clínica».

Actividades formativas:
–	�Curso de entrevista clínica a residentes:
•  �R1 Especialidades médicas y EIR (6 horas); dos ediciones  

en Burgos, una en León y una en Ponferrada.
•  �R4 Especialidades médicas y EIR (16 horas); una edición en 

León.
•  �Situaciones difíciles en la consulta (4 horas). Gerencias de AP 

y AE de Burgos para médicos, enfermeras, matronas.
–	�Taller breve: «Doctor, ayúdeme a explicarme» (el apoyo narrativo).
–	�Congreso Semergen Castilla y León.
–	�Feed-back tutor residente. Presencial (4 horas) en GAP Salaman­

ca y mixto online-presencial (10 horas) en GAP de Zamora.
–	�Taller «Comunicar y ayudar versus saturar y asustar» (4 horas) 

en el Colegio de Médicos de Burgos.
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Segovia

Actividades formativas:
–	�Curso sobre la entrevista clínica y la comunicación asistencial: 

R1 Especialidades médicas y EIR (20 horas), Unidad Docente de 
Segovia.

–	�Abordaje de situaciones difíciles en la consulta (3 horas) en el 
Colegio de Médicos de Segovia.

–	�Manejo de la agresividad en la consulta (3 horas) en el Colegio 
de Médicos de Segovia.

Valladolid

Proyectos:
–	�Edición de nuevos vídeos: «Somatización», «Apoyo narrativo» y 

«Cualidades de una buena entrevista clínica».

Actividades formativas:
–	�Curso sobre la entrevista clínica y la comunicación asistencial. 

Tutores y residentes de 4.º año de Medicina de Familia y Comu­
nitaria (8 horas) en la Unidad Docente de Zamora.

–	�Colaboración con la asignatura Propedéutica clínica y comuni­
cación asistencial.
Estudiantes de 3.er curso del grado de Medicina. Facultad de 
Medicina de Valladolid.
Clases teóricas (2 horas, 2 grupos) y seminarios (4 horas y  
4 grupos).

–	�Colaboración con la ECOE en la facultad de Medicina de Valla­
dolid en la estación manejo de las malas noticias.

	� Estudiantes de 5.º curso del grado de Medicina. Facultad de 
Medicina de Valladolid (1 hora, 8 grupos).

–	�Curso sobre la entrevista clínica y la comunicación asistencial
R1 Especialidades médicas y EIR (5 ediciones: 4 de 6 horas y 1 de 
8 horas).
Unidades docentes de Valladolid Este, Valladolid Oeste y Palencia.

–	�Curso avanzado de entrevista clínica.
Residentes de los últimos años de todas las especialidades de 
Medicina y Enfermería (4 ediciones de 16 horas).
Unidades docentes de Valladolid Este, Valladolid Oeste y Pa- 
lencia.

–	�Curso «Sé que debo, pero no sé si quiero: ayudar a nuestros pa­
cientes a cambiar hábitos». 

	� Residentes y tutores de Enfermería de Familia y Comunitaria 
(8 horas).

	 Unidad docente de Valladolid Este.
–	�Curso de comunicación
	 Técnicos de enfermería. 
	 Universidad Santo Tomás Ovalle, Chile (20 horas).

GRUPO DE CUIDADOS PALIATIVOS

Actividades formativas:
–	�Curso básico online de cuidados paliativos
–	�Curso experto en cuidados paliativos junto a la UNIR. Conve- 

nio de colaboración que tiene como objetivo poner en marcha  
el Curso de experto en cuidados paliativos, como título propio 
de la UNIR.

Comunicación y divulgación:
–	�Creación y actualización de la página web www.cuidadospalia 

tivos.info para contribuir a la expansión de los cuidados pa­
liativos en nuestra comunidad.

–	�Notas de prensa con motivo del Día mundial de los cuidados 
paliativos.

Participación en jornadas y congresos:
–	�XV Jornadas Regionales Residentes socalemfyc 2015.
–	�IV Jornadas ADECPAL; reflexiones compartidas en cuidados pa­

liativos: acompañamiento al final de la vida.
–	�Congreso Nacional Secpal 2015: participación en la mesa 

«Abordaje del sufrimiento». Ponencia «Paliativos sin fronteras», 
facultad de Medicina del 9 y 10 de noviembre de 2015.

–	�Acuerdo de colaboración con Paliativos sin fronteras. La organi­
zación Paliativos sin fronteras y el grupo de trabajo de cuidados 
paliativos de SocalemFYC han firmado un convenio de colabo­
ración, por el que ambas asociaciones científico-médicas cola­
borarán para promover la formación de profesionales de países 
de escasos y medianos recursos, a través del grupo de trabajo, y 
para, mediante plataformas online, en un futuro próximo poder 
organizar actividades docentes presenciales.

GRUPO DE DERMATOLOGÍA
–	�Cursos de formación para Gerencias de AP.

GRUPO DE ECOGRAFÍA
–	�Dos talleres para residentes de Medicina de Familia en el área 

Oeste.
–	�Se ha aprobado una nueva edición del curso de Ecografía abdo­

minal de semFYC.

GRUPO DE INFECCIOSAS
–	�Con motivo del Día mundial del sida, Andrés Álvarez Hodel 

publicó el artículo «Reflexionando sobre los últimos 15 años», el 
28 de noviembre de 2015 en Redacción Médica.

GRUPO DE NEFROUROLOGÍA
–	�Participación en las III Jornadas de Actualización para Médicos 

de Atención Primaria de Castilla y León, con la ponencia «Mane­
jo clínico de los STUI secundario a HBP: nuevas terapias», cele­
bradas en el Parador de Tordesillas, Valladolid.

–	�Jornada de urología para médicos de Atención Primaria de Cas­
tilla y León, con la ponencia «Criterios actualizados de deriva­
ción al urólogo de HBP», en el Colegio de Médicos de Valladolid 
el 30 de mayo de 2015.

–	�Mesa de actualización «Problemas cotidianos en Nefrourología 
en Atención Primaria», en el 35.º Congreso semFYC celebrado 
en Gijón, 11-13 de junio de 2015 (4 horas).

–	�Jornada de urología para médicos de Atención Primaria de Cas­
tilla y León.

GRUPO DE URGENCIAS Y ATENCIÓN CONTINUADA-ESVAP

Proyectos:
–	�Fomento de la investigación y de varias publicaciones de los 

miembros del grupo con SocalemFYC en jornadas y congresos 
de Atención Primaria, Semes, etc.

–	�Difusión y facilitación de material formativo con otras asocia­
ciones divulgativas de RCP en asociaciones de vecinos, colegios 
y centros de salud.

–	�Promoción y desarrollo de cursos de RCP dirigidos a la pobla­
ción general. Incluida la promoción y divulgación de los mis­
mos en los medios de comunicación.

Actividades formativas:
–	�Actividades conmemorativas con motivo del Día europeo de la 

Resucitación cardiopulmonar con acciones divulgativas en lu­
gares públicos, centros de salud.

–	�Participación en el grupo nacional semFYC de Urgencias con 
varias actividades.

–	�Curso de arritmias semFYC online.
–	�Curso online sobre síndrome coronario agudo de semFYC.
–	�Desarrollo y talleres de urgencias en 35.º Congreso semFYC 

2015: Gymkhana de Urgencias, Taller sobre el síndrome corona­
rio agudo.

–	�Convenio de colaboración y participación con el Colegio de Mé­
dicos de Valladolid y la Fundación Municipal de Deportes del 
Ayuntamiento de Valladolid para la formación en el deporte 
base futbol-escolar, con tres ediciones hasta el momento.

–	�Cursos de RCP básica en centros escolares, fundamentalmente 
de la provincia de Valladolid.

–	�Cursos de RCP básica y DESA a primeros intervinientes educa­
dores, médicos de Atención Primaria dentro del «Programa Car­
dioprevens» y centros de salud.
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–	�Cursos de soporte vital inmediato (cuatro ediciones impartidas 
a MIR y EIR de distintas especialidades, pero fundamentalmen­
te de Medicina de Familia y Comunitaria en el Área Oeste de 
Valladolid).

GRUPO DE VIOLENCIA DE GÉNERO

Jornadas:
–	�Reunión del grupo de trabajo internacional para la formación 

en violencia hacia la mujer en las profesiones sanitarias. OMS, 
Ginebra, 1-3 de junio de 2015.

–	�Reunión en Londres para el Leonardo Project: A health sector 
toolkit for implementing learning from violence against women 
training. (Project N.º: 2013-1-DE2-LEO04-16120 2), 1-3 de julio de 
2015.

–	�World Rural Health Conference, Dubrovnik, 2015. Workshop 
WONCA.

–	�Congreso Europeo de WONCA el 20, 21, 22 y 23 de octubre en 
Estambul.

–	�Training course at Wonca en Estambul: «Good practice in trai­
ning the trainers to deal with family violencia in primary health 
care».

–	�Europrev and Wonca special interest group familiy violence. 
Reunión del grupo Special Interest Group On Family Violence 
para discutir líneas de trabajo y aspectos de la organización y la 
estrategia del grupo.

Proyectos:
–	�Violencia contra las mujeres y las respuestas de los profesiona­

les de Atención Primaria de España. En desarrollo. Reunión de 
seguimiento en Alicante en septiembre de 2015.

–	�Estudio «Eficacia de un programa grupal de mindfulness y com­
pasión aplicado a mujeres gestantes y sus parejas en la dismi­
nución de la ansiedad, el afecto negativo y la depresión durante 
el embarazo y la lactancia».

–	�Colaboración en el trabajo de campo en el proyecto de evalua­
ción de la implantación del protocolo de violencia de género y 
de la aplicación de la ley de violencia de género en España con 
la Universidad de Umea.

PUBLICACIONES

GRUPO DEL ADOLESCENTE
–	�Coautoría del libro Consumir sin consumirse. Educación para  

el consumo, de ediciones Pirámide, Grupo Anaya, en 2015. En el 
capítulo: «Prevención del consumo de drogas en la adolescen­
cia».

GRUPO DE COMUNICACIÓN Y SALUD

Segovia
–	�«Elementos claves en la entrevista clínica con el adolescente», 

revista FMC (publicado en 2015).
–	�«Lo esencial en la asertividad» y «Lo esencial: el familiar que 

pregunta en ausencia del paciente (normas prácticas)». Pen­
diente de publicación (FMC).

GRUPO DE CUIDADOS PALIATIVOS
–	�Diez pósteres y dos comunicaciones orales aceptadas como 

grupo de trabajo en Congresos y Jornadas.
–	�Editorial semFYC: Las competencias del médico de familia en la 

atención a pacientes en fase de final de vida. Reflexiones a par­
tir de la propuesta de ACE en Cuidados paliativos. Aten Primaria 
2015;47(8):477-478. Grupo de Trabajo Nacional semFYC Cuida­
dos paliativos.

–	�Monográfico sobre el dolor en cuidados paliativos: Guía de  
consulta rápida sobre manejo del dolor relacionado con el  
cáncer.

GRUPO DE INFECCIOSAS
–	�Enfermedad por virus ébola. Recomendaciones para Atención 

Primaria. Grupo de enfermedades infecciosas de semFYC. Coor­
dinado por: Javier Arranz, Isabel Gutiérrez, José M.ª Molero, José 
M.ª Cots (2015).

–	�Arranz Izquierdo J, Gutiérrez Pérez MI, Molero García JM. La in­
fección por virus ébola. ¿Podemos hacerlo mejor? Editorial 
SemFYC. Atención Primaria 2015; 47(2):71-72.

GRUPO DE NEFROUROLOGÍA
–	�«Problemas nefrourológicos y genito-urinarios» en Cuidando 

Formación de Enfermería S.L.

GRUPO DE URGENCIAS Y ATENCIÓN CONTINUADA-ESVAP
–	�Elaboración de manual y curso Manejo de Urgencias extrahospita-

larias GU/semFYC Fundación y formación como coordinadores y 
autores de capítulos.

GRUPO DE VIOLENCIA DE GÉNERO
–	�En series de Lancet, Violence againt women and girls. n.º 2:  

The health systems response to violence against women: Auto­
res: Claudia García Moreno; Kelsey Hegarty; Ana Flavia Lucas 
Dóliveira; Jane Koziol-Mc-Lain; Manuela Colombini y Gene 
Feder.

–	�Fernández Alonso MC, Herrero Velázquez S. Atención a las si­
tuaciones de violencia en Atención Primaria. En: Martín Zurro 
A. Compendio de Atención Primaria. Conceptos, organización y 
práctica clínica en Atención Primaria. 4.ª edición.

–	�Sánchez Ramón S, Fernández Alonso MC, Herrero Velázquez S, 
Valpuesta Martín Y, Menéndez Suárez M, Gómez Bravo R, et al. 
Evaluation of the changes in knowledge, skills, attitudes and 
transfer into practice after a training session on gender violen­
ce. WONCA Europe 2015.

–	�Sánchez Ramón S, García Rupérez I, De la Torre Carpente M, 
González Silva Y, Gómez Bravo R, Montero Carretero T, et al. In­
fluencing factors in female physical capacity. WONCA Europe 
2015.

–	�Fernández Alonso M, Herrero Velázquez S, Sánchez Ramón S, 
Gómez Bravo R, Valpuesta Martín Y, Repiso Gento I, et al. Which 
are the methods for training in sexual and intimate part- 
ner violence that health professionals prefer? WONCA Euro- 
pe 2015.

–	�Publicación del documento «ToolKit. Improving transfer of lear­
ning into practice from training courses on violence against 
women» [Formación en violencia de género: herramientas de 
ayuda para el aprendizaje y su transferencia a la práctica clíni­
ca], producto principal del proyecto Leonardo. Julio de 2015. 
Versión inglés y español. Disponible en: http://www.saludcasti­
llayleon.es/profesionales/es/violencia-genero/ayuda-formado­
res-formadoras

INVESTIGACIÓN

GRUPO DE NEUROLOGÍA
Desarrollo del proyecto de ACO con nuevos anticoagulantes ora­
les en pacientes con FA no valvular.

GRUPO DE VIOLENCIA DE GÉNERO
–	�Violencia contra las mujeres y las respuestas de los profesiona­

les de Atención Primaria de España. En desarrollo. Reunión de 
seguimiento en Alicante en septiembre de 2015.

–	�Estudio «Eficacia de un programa grupal de mindfulness y com­
pasión aplicado a mujeres gestantes y sus parejas en la dismi­
nución de la ansiedad, el afecto negativo y la depresión durante 
el embarazo y la lactancia».

–	�Colaboración en el trabajo de campo en el proyecto de evalua­
ción de la implantación del protocolo de violencia de género y 
de la aplicación de la ley de violencia de género en España con 
la Universidad de Umea.
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ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS

–	�La Junta Directiva se ha reunido en varias ocasiones con la Ad­
ministración regional, sindicatos y otras organizaciones afines 
con objeto de explicar nuestra postura de disconformidad res­
pecto al baremo que se pretende aplicar en la próxima OPE, que 
no responde a la legislación y que menosprecia la formación vía 
MIR (valora la posesión del título vía ECOE, con lo cual los pro­
fesionales que optaron por la vía MIR tendrían menos puntua­
ción que los que no lo hicieron).

–	�Fuerte presencia en medios de comunicación y redes sociales, 
que ha llevado a enfrentarnos públicamente a la Administra­
ción y a los sindicatos.

–	�A través de nuestros grupos de trabajo y de la labor de la Junta 
Directiva se mantienen relaciones con universidades, adminis­
traciones públicas regionales, provinciales y municipales, aso­
ciaciones de pacientes, colegios profesionales y sociedades 
científicas, tanto en el ámbito de la Atención Primaria como en 
el hospitalario.

–	�El esfuerzo organizativo y de colaboración de nuestra sociedad 
ha sido recientemente destacado en la edición de 2015 de los 
premios Sanitaria 2000 de Castilla y León, en la categoría «so­
ciedad científica», por nuestra alianza en temas de neumología 
con la Sociedad Española de Médicos de Atención Primaria (Se­
mergen) Castilla y León, la Sociedad Española de Médicos Gene­
rales y de Familia (SEMG) Castilla y León, la Sociedad Castella­
no-Leonesa y Cántabra de Patología Respiratoria (SOCALPAR), 
la Sociedad Española de Medicina de Urgencias y Emergencias 
(SEMES).

–	�Adhesión al manifiesto (REDER).
–	�Difusión de varias notas de prensa y notas en redes sociales y 

en la página web sobre los problemas de la sanidad pública. 
Desde la socalemFYC se han enviado cartas a partidos políticos 
con representación en las Cortes de Castilla y León y en ayun­
tamientos de las principales ciudades para que se retire el Real 
Decreto Ley 16/2012 y el Real Decreto 1192/2012, que han signi­
ficado el fin de la universalidad de la atención sanitaria en el 
territorio español.

–	�Estrecha colaboración con semFYC a todos los niveles, especial­
mente a través de la vocalía de enlace semFYC.

OTRAS ACTIVIDADES

–	�Comunicación y difusión de las notas de prensa y consejos pro­
pios a la población, así como los que se emiten desde semFYC, 
a través de nuestros diferentes canales de comunicación.

–	�Día de la Atención Primaria. El día 12 de abril, sumándonos a la 
convocatoria nacional, se celebraron diferentes concentracio­
nes en centros de salud de Burgos, Salamanca y Valladolid, pero 
con escasa repercusión este año.

–	�Fortalecimiento de nuestra comunicación en internet. Creación 
de una comunidad cada vez más activa en las redes sociales: 
Twitter y Facebook actualmente tienen 511 y 598 seguidores 
muy participativos. Generalmente estos acuden a informarse 
en nuestro Facebook en momentos clave como convocatorias 
de empleo.

OBJETIVOS

Líneas estratégicas 2016-2020:
–	�Contribuir a la mejora de la generación y gestión de conoci­

miento y su difusión: este será el objetivo principal, porque 
creemos que es la verdadera razón de ser de cualquier sociedad 
científica.

–	�Contribuir a la mejora en el ámbito profesional: nuestra Socie­
dad nació con la especialidad de Medicina de Familia y Comu­
nitaria, y la defensa de la especialidad ha sido desde sus inicios 
una de nuestras señas de identidad.

–	�Promover una Atención Primaria de prestigio, trabajando para 
que sea, realmente, el eje central del sistema sanitario. Contri­
buiremos al desarrollo de una Atención Primaria de calidad y 
promoveremos medidas para que el médico de familia ejerza 

en las mejores condiciones. Ello sin olvidar otros ámbitos pro­
pios del médico de familia, como puede ser la urgencia.

–	�Convertirnos en referentes en salud para la población. La Socie­
dad trabajará con las asociaciones de pacientes y de ciudada­
nos, así como con los medios de comunicación, para informar 
sobre todos aquellos problemas de salud que importan a la 
población, así como acerca de la prevención y la promoción de 
la salud.

–	�Mejora de la atención, comunicación y participación del socio: 
la Sociedad no es otra cosa sino sus socios. Esta sociedad cuen­
ta con muchos profesionales altamente cualificados y compro­
metidos. Queremos fomentar la labor de los grupos de trabajo y 
conocer a todos aquellos socios que puedan ser referentes en 
distintos problemas de salud. Queremos ser la sociedad de to­
dos los médicos de familia de Castilla y León.

Ámbitos de trabajo prioritarios:
–	�Unidades docentes: queremos mostrar a los residentes de la 

especialidad de Medicina de Familia lo que la Sociedad les pue­
de ofrecer; hay que trabajar por el reconocimiento de la labor 
de los tutores y sus necesidades.

–	�Universidades: la Medicina de Familia va estando presente en 
todas las facultades de Medicina. Desde la Sociedad trabajare­
mos para seguir desarrollando esta presencia, especialmente 
en aquellos sitios donde aún no es así. Y trabajaremos para 
mostrar a los estudiantes esta especialidad, que no conocen en 
profundidad.

–	�Asociaciones ciudadanas, de pacientes, agentes sociales y me­
dios de comunicación: para ejercer como referentes en salud 
para la sociedad.

–	�Administración: seguiremos ofreciendo a la Administración 
nuestra colaboración para todo lo que pueda contribuir al desa­
rrollo de una Atención Primaria de calidad, y seguiremos exi­
giendo el reconocimiento de los profesionales (en especial la 
formación MIR) y la mejora en las condiciones de trabajo.

–	�Otras sociedades científicas: tanto en Atención Primaria (médi­
cos, enfermería, pediatría) como en otras especialidades, traba­
jaremos en conjunto para lograr una Atención Primaria de 
prestigio, la mejora de la atención al paciente y del Sistema de 
Salud.

Sociedad Castellano-Manchega  
de Medicina Familiar y Comunitaria

Antón Martín B, 12, semisótano
16002 Cuenca
Tel./Fax: 969 236 878
info@scamfyc.org
www.scamfyc.org

JUNTA DIRECTIVA

Presidente: Antonio Alberto León Martín
Vicepresidentes: M.a Carmen Álvarez Galán, Alberto Berrocoso 
Martínez, Alicia Navarro Carrillo, Agustina Moraleda Borlado
Secretaria: Cristina Granados Lajara
Tesorera: M. a Ángeles Gabriel Escribano
Vocales: Míriam Martínez Carretero, Ana Belén Sánchez López, 
José Luis Fortes Álvarez, Irene Carrascosa Godoy, Begoña Auñón 
Valero.
Vocal Docencia: Enrique González Hidalgo
Vocal del PAPPS: Alejandro Villarín Castro
Vocal de Investigación: Teresa Méndez García
Vocal de Jóvenes Médicos de Familia: Mercedes de la Ossa Moreno
Vocal de Residentes: Jesús Igualada Quintanilla
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GRUPOS DE TRABAJO

Actividades Preventivas: Alejandro Villarín Castro
Ecografía: Ignacio Manuel Sánchez Barrancos
Estudio y Desarrollo de la Atención Primaria: Ignacio Párraga Martínez
Tabaquismo: Susana Morena Rayo
Urgencias: M.a Carmen Álvarez Galán

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�III Jornadas de Investigación en Atención Primaria de Castilla-

La Mancha. III Premio de Investigación Revista Clínica de Medi­
cina de Familia. Toledo, 19-20 de junio de 2015.

–	�III Jornadas de Actualización en Atención Primaria de Castilla-
La Mancha. Albacete, 23 y 24 de octubre de 2015.

–	�XVII encuentro PACAP. Cuenca, 26 y 27 de noviembre de 2015.
–	�IV Jornadas de Investigación en Atención Primaria de Castilla-

La Mancha. IV Premio de Investigación Revista Clínica de Medi­
cina de Familia. Ciudad Real, 22 y 23 de abril de 2016.

PROGRAMAS DE FORMACIÓN
–	�I Curso de Iniciación a la Ecografía Clínica para Médicos de Fa­

milia. Daimiel, 18 y 19 de marzo de 2016.

PUBLICACIONES
–	�Revista Clínica de Medicina de Familia (www.revclinmedfam.com). 

Revista de carácter científico con un enfoque eminentemente 
clínico, que cumple con el objetivo prioritario de contribuir a la 
formación continuada y estimular y difundir la actividad inves­
tigadora de los profesionales de Atención Primaria. La publicación 
comenzó su andadura en junio de 2005; posee una periodicidad 
cuatrimestral y se distribuye a todos los socios de SCAMFYC y en 
unidades docentes. La línea editorial contempla editoriales, ori­
ginales, artículos especiales, revisiones y casos clínicos dentro 
del ámbito de la Medicina Familiar y con un enfoque preferente­
mente clínico. Indexada en el Índice Médico Español, IBECS, 
SciELO y Redalyctral, se encuentra en formato digital para socios.

–	�Notas Clínicas. Publicación de periodicidad trimestral con conte­
nidos breves de interés clínico para la consulta del médico de 
familia, en formato digital y de distribución mediante correo 
electrónico a todos los socios y a través de la página web de la 
Sociedad.

INVESTIGACIÓN
Con el objetivo de promover la investigación entre los profesiona­
les de Atención Primaria, la SCAMFYC celebra las III y IV Jornadas 
y Premios de Investigación de la Revista Clínica de Medicina de 
Familia. Se extiende la invitación para participar al resto de socie­
dades federadas de semFYC y a todas las sociedades científicas 
de ámbito regional y nacional que lo deseen.

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
–	�Presentación de SCAMFYC en unidades docentes de MFyC de 

Castilla-La Mancha por parte de vocales de la junta directiva. 
Junio de 2015.

–	�Asistencia a las II Jornadas de GdT Diabetes de semFYC. Madrid, 
noviembre de 2015.

–	�XX Jornadas de Residentes y II de Tutores de semFYC. Alcorcón, 
26 y 27 de febrero de 2015. Participación en el comité científico 
e impartiendo talleres durante las jornadas.

OTRAS ACTIVIDADES

Grupo Tabaquismo: participación en la Semana sin humo e inicio 
de colaboraciones con la Junta de Comunidades de Castilla-La 
Mancha en actividades preventivas sobre tabaquismo.

OBJETIVOS

–	�Trabajar por viabilidad económica de la Sociedad para ajustar 
ingresos y gastos.

–	�Potenciar la edición de la Revista Clínica de Medicina de Familia 
en formato digital.

–	�Seguir fomentando la publicación electrónica de «Notas Clíni­
cas».

–	�Seguir fomentando las Jornadas de Actualización (Clínicas) y de 
Investigación (fomento de la investigación).

–	�Desarrollo de líneas de trabajo de GdT con objetivo de tareas a 
corto plazo para el fomento de la formación y el desarrollo de 
SCAMFYC.

–	�Promover actividades de prevención y promoción de salud en la 
Comunidad.

–	�Promover el fomento de la MFyC en universidades de Castilla-
La Mancha. Desarrollo de GdT Pregrado.

Societat Catalana  
de Medicina Familiar i Comunitària

Diputació, 316
08009 Barcelona
Tel. 933 011 777 / Fax: 932 453 752
camfic@camfic.org
www.camfic.cat/

JUNTA DIRECTIVA

Presidenta: Dolors Forés García
Vicepresidente 1.o: Antoni Sisó Almirall
Vicepresidente 2.o: Jordi Daniel Díez
Secretario: Joan Deniel Rosanas
Vicesecretaria: Yolanda Ortega Vila
Tesorero: Narcís Salleras Marco
Otros cargos:
Vocal 1.a: Gisela Galindo Ortego
Vocal 2.o: Jordi Mestres Lucero
Vocalías territoriales:
Anoia: Xavier Cantero Gómez
Lleida: Oriol Yuguero Torres
Girona: Josep Figa Vaello
Maresme: Juan J. Montero Alia
Osona: Anna Rodríguez Ferré
Tarragona: Juan J. Cabré Vila
Terres de l’Ebre: Rosa Ripollès Vicente
Vallès Occidental: Montserrat Baré Mañàs
Vallès Oriental: Montserrat Castellet Sala
Vocalía de Médicos Residentes: Roberto Manzanares Isabel
Vocales de Formación/Docencia: Yolanda Ortega Vila y Marta Expósi­
to Izquierdo
Vocal de Investigación: Joan J. Cabré Vila
Vocal de Comunicación: Jordi Mestres Lucero
Vocal de Innovación: Sònia Moreno Escribà

GRUPOS DE TRABAJO

Adolescència i salut
Alcohol i altres drogues
Angiologia (Patologia Vascular)
Anticoagulació Oral
APOC (Atenció Primària Orientada a la Comunitat)
ATDOM (Atenció Domiciliària) de la CAMFiC
Atenció a la Cronicitat de la CAMFiC
Atenció a la Gent Gran de la CAMFiC
Atenció Familiar de la CAMFiC
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Càncer
COCOOPSI (Comissió de Cooperació i Salut Internacional)
Comunicació i Salut de la CAMFiC
Dermatologia de la CAMFiC
EcoAP (Ecografia clínica a l’Atenció Primària)
Ètica de la CAMFiC
Exercici físic i Salut de la CAMFiC
Farmàcia de la CAMFiC
GEDAPS (Grup d’Estudi sobre Diabetis a l’APS)
GERMIAP (Grup d’estudi i recomanacions sobre malalties infec­
cioses a l’Atenció Primària)
Gestió de la CAMFiC
GRAPAT (Grup d’Atenció Primària d’abordatge al Tabaquisme)
GRECAP (Grup d’estudi de Cefalea) de la CAMFiC
GREMPOC (Grup d’estudi Malaltia Pulmonar Obstructiva Crònica)
HTA de la CAMFiC
Incontinència Urinària de la CAMFiC
Lípids de la CAMFiC
Malalties Cerebrovasculars (Ictus) de la CAMFiC
Malalties del Cor de la CAMFiC
Malalties Respiratòries de la CAMFiC
Medicina Rural de la CAMFiC
Obesitat de la CAMFiC
Osteoporosi de la CAMFiC
Patologia Digestiva de la CAMFiC
Qualitat i Seguretat de la CAMFiC
Reumatologia de la CAMFiC
Salut Mental de la CAMFiC
Teràpies Complementàries i Alternatives
TIC (Tecnologia, Informació i Comunicació)
Urgències de la CAMFiC
Urologia de la CAMFiC
Vacunes - Profilaxi
VIH de la CAMFiC
Violència de Gènere i Atenció Primària de la CAMFiC

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�I Jornada multidisciplinaria en artrosis de cadera y rodilla

Esta jornada se realizó en el Colegio de Médicos de Barcelona el 
18 de septiembre de 2015 y estuvo organizada por primera vez 
por la Societat Catalana de Cirurgia Ortopèdica i Traumatologia, 
Societat Catalana de Medicina Física i Rehabilitació, Societat 
Catalana de Reumatologia y la Societat Catalana de Medicina 
Familiar i Comunitària, y contó con la presencia del Hble. Señor 
Boi Ruiz, consejero de Salud de la Generalitat de Catalunya.
La jornada incluyó cuatro mesas: «Què hi ha de nou en el diag­
nòstic?», «Què hi ha de nou en la prevenció?», «Què hi ha de  
nou en el tractament?» y «Què hi ha de nou en planificació?», 
que fueron del máximo interés para los asistentes, y acudieron 
248 inscritos, médicos de las cuatro especialidades.

–	�XII Jornada de Debat per a Directius d’Equips d’Atenció Pri­
mària
Jornada realizada en la Universitat Pompeu Fabra de Barcelona 
el 4 de junio de 2015, a la que asistieron 189 personas, en su 
mayoría, directivos de Atención Primaria del Departament de 
Salut, Institut Català de la Salut, Unió Catalana d’Hospitals y 
Consorci Hospitalari de Catalunya.
Contó en su programa con la conferencia inaugural «El pacient 
davant del sistema sanitari», con Albert Espinosa, y dos talle­
res-debate: «Gestió clínica righ care: pràctiques amb valor afegit 
a la consulta del dia a dia» y «Gestió clínica el triple aim: bo per 
al pacient, bo per a la població-societat i amb costos assumi­
bles». La jornada consiguió generar un gran debate entre todos 
los asistentes.

–	�VII Jornada GEDAPS de la CAMFiC. Actualització en Diabetis 
2015
Esta jornada tuvo lugar el 3 de julio de 2015 en el hotel Barceló 
Sants de Barcelona y en ella se inscribieron 358 profesionales. 
La jornada contó con dos mesas, y la conferencia inaugural que 
estuvo a cargo del médico de familia Jordi Varela, con el título 

«La diabetis o quan l’atenció primària deixa de fer gatekeeper». 
La conferencia de clausura, con el título «Breaking News en el 
Congrés de l’ADA de Juny 2015», fue del doctor Joan Barrot, mé­
dico de familia. La jornada fue de gran interés para los asisten­
tes.

–	�IV Jornada Jordi Cebrià de Comunicació Assistencial
Jornada que tuvo lugar el 29 de mayo de 2015 en el Auditorio de 
la CAMFiC. La conferencia inaugural corrió a cargo de Lucía 
Artacor con el título «Treballant per cuidar en un context de 
crisi; claus sobre l’impacte a la salut dels professionals sanita­
ris». También se realizaron ocho talleres: «Si es tan bueno, ¿por 
qué no lo tienes?», «Surfeando en los conflictos entre las creen­
cias y los valores», «Comunicarnos con el cuerpo y el alma», 
«Fes el salt: comunica al 2.0», «Taller vivencial de musicoterà­
pia», «Seducció a la consulta, metodologia docent de la comuni­
cació no verbal», «Emocions, benestar d’equip i qualitat de ser­
vei», «Cómo explicar a la persona con fibromialgia lo que le 
ocurre, desde la pedagogía del dolor». El grupo de comunicación 
ha decidido de forma definitiva que esta jornada se realice 
anualmente, rotando por las diferentes provincias catalanas.

–	�IV Jornada del grup d’Ètica de la CAMFiC i Observatori de Bioèti­
ca i Dret UB
Esta jornada se realizó el 3 de junio de 2015 en las instalaciones 
de la CAMFiC, que empezó con la conferencia inaugural de Lidia 
Buisán y le siguieron con las mesas: «Història clínica comparti­
da», «Ús no assistencial de la història clínica», «Recerca i his­
tòria clínica», «Comerç amb dades sanitàries de persones». La 
jornada acabó con la presentación de las conclusiones de los 
participantes.
Se realizaron dos turnos, uno de mañana y otro de tarde, con un 
total de 59 profesionales de la sanidad.

–	�UPDATE Infeccioses
Jornada realizada en el Auditorio de la CAMFiC el 5 de junio de 
2015 que contó con las mesas sobre: infecciones respiratorias, 
infecciones urinarias, infecciones gastrointestinales, TBC, in­
fecciones de trasmisión sexual, vacunas, hepatitis I. Asistieron 
27 personas que participaron activamente en la jornada.

–	�II Jornada d’Actualització en risc cardiovascular de la vocalia de 
Tarragona
Jornada organizada por la vocalía de Tarragona de la CAMFiC. 
Se realizó en el hotel Ciutat de Tarragona, en Tarragona, y se 
dividió en dos ediciones: la de la mañana contó con 78 inscritos 
y la de la tarde con 66. La jornada comenzó con la ponencia 
«Maneig global del risc cardiovascular. Estudis col·laboratius al 
territori» y continuó con la actualización en tabaquismo, una 
actualización en diabetes y una actualización en anticoagula­
ción oral, para acabar con las conclusiones, en las cuales los 
asistentes participaron activamente.

–	�PARTEM
Desde el mes de octubre de 2014 hasta el mes de julio de 2015 
se continuó realizando el proyecto PARTEM. Este proyecto contó 
con los siguientes módulos:

–	�Coaching d’equips.
–	�El mètode House (pensaments sistèmic i analític).
–	�Let’s plan, let’s play.
–	�El client és el Boss.
–	�Intel·ligència emocional en la gestió de conflictes.
–	�Negociació i mediació.
–	�TIC. Dentro de este proyecto estaba prevista la realización de 

30 sesiones. La formación estuvo a cargo de VIVENTIA y TIC 
SALUT y contó con la asistencia masiva de todas las ediciones 
del personal sanitario.

–	�Jornada de debat en gestió clínica en demència
Se celebró el 9 de junio de 2015 en el Auditorio de la CAMFiC. 
Actividad dirigida a gestores clínicos de Atención Primaria y 
atención hospitalaria de CatSalut y coordinada por el grupo de 
gestión CAMFiC y la Societat Catalana de Gestió Sanitària. Fue­
ron unas jornadas muy valoradas por todos los asistentes. Cada 
una de ellas contó con la asistencia de 23 personas.

–	�El cuidador: eix del model d’atenció sociosanitària al domicili.
Esta jornada se realizó el 15 de mayo en el Colegio de Farmacéu­
ticos de Barcelona con la colaboración de AIFICC y del Colegio 
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Oficial de Trabajo Social de Cataluña. Empezó con la mesa inau­
gural «L’atenció integral i centrada en la persona», a cargo del 
doctor Albert Ledesma, y continuó con dos mesas y la conferen­
cia de clausura de Fernando Fontova, consultor social, con el 
título «Relaciones de cuidado y capital social; una mirada desde 
la innovación sociosanitaria». Esta primera jornada contó con 
166 inscritos. Dado el éxito conseguido, tanto de asistentes 
como de encuestas de satisfacción, está previsto organizar más 
jornadas los próximos años.

–	�Com creus que hauria de ser un bon metge de família?
Desde el grupo de Ética se ofreció un espacio para poder poner 
en común lo que se considera que puede llegar a ser un «buen 
médico de familia». La jornada se realizó en el Auditorio de la 
CAMFiC y contó con la presencia de 71 médicos de familia que 
fomentaron un espacio de opinión muy interesante.

–	�Jornada de debat en gestió clínica
Desde el mes de febrero hasta junio de 2015 se organizaron di­
ferentes jornadas de debate en gestión clínica. De momento se 
han realizado las siguientes: asma/EPOC y demencias.
Todas estas jornadas tienen lugar en el Auditorio de la CAMFiC 
y están coordinadas por el grupo de gestión de CAMFiC y la So­
cietat Catalana de Gestió Sanitària. Están dirigidas a gesto- 
res clínicos de Atención Primaria y atención hospitalaria de 
CatSalut.
Las jornadas están muy valoradas por todos los asistentes, 
unas 40 personas por jornada.

–	�XV Jornada de Actualitzacions Terapèutiques
Jornada descentralizada celebrada en 2015:
•  �Catalunya Central: 28 de mayo de 2015 (mañana)
•  �Lleida: 18 de junio de 2015 (mañana)
•  �Barcelona: 9 de julio de 2015 (mañana)
Desde hace nueve años, anualmente, la CAMFiC, el Institut  
Català de la Salut y la Fundació Institut Català de Farmacolo­
gia, con la colaboración del Departament de Salut y CatSalut, 
organizan esta jornada, donde se analizan algunas de las prin­
cipales novedades y controversias alrededor de las diferentes 
terapias farmacológicas.
La jornada se inició con la conferencia inaugural «Actualització 
sobre seguretat dels medicaments d’ús comú a l’Atenció Pri­
mària», que el doctor Joan-Ramón Laporte, de la Fundació Ins­
titut Català de Farmacologia, desarrolló magistralmente. La 
jornada constó de tres mesas redondas: «Prevenció i tracta­
ment de la pneumònia i de les sobreinfeccions de les bron­
quièctasis», a cargo del doctor Josep Paredes y la doctora Nuria 
Sánchez; «Pautes de retirada de benzodiazepines», con la docto­
ra Rosa Maria Tomás y el doctor Ferran Bejarano, y «Abordatge 
dels efectes adversos dels tractaments oncològics des de 
l’Atenció Primària», con las doctoras Imma Garrell y Nuria Gim­
ferrer. Finalmente y en conjunto, el número de inscritos en es­
tas jornadas fue de 483 profesionales. Faltan por realizar duran­
te este año las jornadas de Tarragona y Girona.

–	�I Jornada d’actualitzacio en malalties infeccioses de la vocalia 
de Tarragona de la CAMFiC
El 20 de noviembre se organizó en la Cambra de Comerç de Ta­
rragona la I Jornada de actualització en malaties infeccioses, 
que contó con 66 inscritos.

–	�XIII Jornada de Vacunes

PROGRAMAS DE FORMACIÓN

Academia de tutores

Realizados en el Aula CAMFiC
–	�Observació estructurada de la pràctica clínica (OEPC).
–	�Comunicació tutor-resident.
–	�Com no desmotivar al resident.
–	�Psicoteràpia breu.
–	�Formació de formadors.
–	�Taller de tecnologies de la informació i comunicació aplicades a 

l’activitat assistencial, docència i el treball col·laboratiu en 
Atenció Primària.

Realizados externamente
–	�Observació estructurada de la pràctica clínica (OEPC).
–	�Be water... L’alquímia del coaching per a tutors.
–	�Taller de tecnologies de la informació i comunicació aplicades a 

l’activitat assistencial, docència i el treball col·laboratiu en 
Atenció Primària.

–	�Burnout-estratègies d’(auto) detecció i prevenció.
–	�Com millorar les sessions de l’EAP.
–	�Comunicació tutor-resident.

Aula Virtual
–	�Pla formatiu pel model d’atenció en oftalmologia.
–	�V Curs e-learning de demències.
–	�Online d’insuficiència cardíaca.
–	�Pla formatiu pel model d’atenció en oftalmologia.
–	�3.ª edició del curs virtual de geriatria per a metges d’Atenció 

Primària.
–	�Curs online de salut internacional a l’Atenció Primària.
–	�Actualització pràctica en MPOC. Novetats en l’abordatge.
–	�CAAPS VI.

Aula de formación
–	�Arítmies cardíaques.
–	�Sexualitat en 8 minuts.
–	�Saps que pots tractar el dolor crònic amb activitat física?
–	�Urgències mèdiques: cardiològiques, pneumològiques i neuro­

lògiques.
–	�Radiologia de tórax.
–	�Maneig diagnòstic i terapèutic de la insuficiència cardíaca en 

Atenció Primària.
–	�Evidències i controvèrsies en la prevenció i detecció del cáncer.
–	�Infeccions de les vies respiratòries altes i baixes.
–	�Infiltracions de l’aparell locomotor.
–	�Presa de decisions en consum de drogues des de l’Atenció Pri­

mària.
–	�Taller de tecnologies de la informació i comunicació aplicades  

a l’activitat assistencial, docència i el treball col·laboratiu en 
Atenció Primària.

–	�Atenció inicial al nen crític.
–	�Ecografia clínica per a metges de família.
–	�Diabesitat.
–	�Curs aplicat de diabetis tipus 2 i obesitat en les consultes 

d’infermeria.
–	�Electrocardiografia.
–	�Diagnòstic i maneig de les lesions eritematoses o eritematodes­

camatives.
–	�Retinografia no midriàtica en la població diabètica per a l’Aten- 

ció Primària.
–	�Ús racional del tractament farmacològic en pacients fràgils 

polimedicats.
–	�Taller de reducció de l’estrès laboral i personal amb tècniques 

de PNL per a professionals de la salut.
–	�Avaluació i tractament del vertigen.
–	�Pacients rars o metges incòmodes? les malalties rares en la 

consulta d’Atenció Primària.
–	�e-learning per a la formació sanitària especialitzada: Moodle 

com a plataforma de treball.
–	�Cirurgia menor en Atenció Primària.
–	�Ecografia clínica per a metges de família.
–	�Urgències McGiver.
–	�Urgències pediàtriques: Novetats, errors i aspectes pràctics.
–	�Otoscòpia.
–	�Curs de malalties infeccioses.
–	�Tractaments antineoplàsics. Efectes secundaris i el paper de 

l’Atenció Primària.
–	�Crioteràpia en Atenció Primària.
–	�Exploració clínica del pacient que no dorm bé.

Fórmula 2015: Prescripció de medicaments individualitzats
–	�Abordatge de la fibril·lació auricular i prevenció del cardioem­

bolisme.
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–	�Abordatge de la incontinència urinària.
–	�Taller d’asma de difícil control.
–	�Infiltracions de l’aparell locomotor.
–	�Taller de repàs i actualització d’IT (RD 625/2014).
–	�Actualització en emergències per a l’Atenció Primària.
–	�Suport vital bàsic i desfibril·lació externa automàtica (DEA).
–	�Expertesa en Hipertensió Arterial per a l’Atenció Primària.
–	�Aproximació diagnòstica al pacient amb cefalea.
–	�Certificació d’Expertesa en l’atenció a persones amb necessi­

tats complexes en la comunitat.
–	�Actualització en emergències per a l’Atenció Primària.
–	�Maneig de les dislipèmies a l’Atenció Primària.
–	�Teràpia inhalada.

COFB
–	�Insulinització.
–	�Abordatge de la insuficiència cardíaca a l’Atenció Primària.
–	�AMPA-MAPA.

Vocalías territoriales
–	�Radiologia de tòrax.
–	�Urgències McGiver.

Externos
–	�Reumatologia per a l’Atenció Primària de Salut.
–	�Gent gran.
–	�Exploració física de l’aparell locomotor.
–	�Curs aplicat interactiu d’ecografia clínica per a urgències mèdiques.
–	�Cuidar cuidant-se: «Taller de reducció de l’estrès laboral i per­

sonal amb tècniques de PNL per a professionals de la salut».
–	�Exploració física de l’aparell locomotor.
–	�Radiologia osteoarticular per a metges d’Atenció Primària.
–	�Organització de l’atenció domiciliària en l’equip d’Atenció Primària.
–	�Urgències pediàtriques: Novetats, errors i aspectes pràctics.
–	�Embenatge funcional: una tècnica eficaç.
–	�Diagnòstic i maneig de les lesions eritematoses o eritematodes­

camatives.
–	�Maneig de la infecció i la malaltia tuberculosa.
–	�Ús racional del tractament farmacològic en pacients fràgils 

polimedicats.
–	�Farmacologia clínica en Atenció Primària.
–	�Atenció domiciliària al pacient crònic complex i en final de la 

vida: Via subcutània. Sedació i situació d’últims dies.
–	�Abordatges dels trastorns de personalitat.
–	�Diagnòstic i maneig de les hepatitis virals en Atenció Primària.
–	�Introducció al maneig de la cronicitat.
–	�Curs de Qualitat i Seguretat dels pacients.
–	�Taller interactiu bàsic de vacunes per l’APS.
–	�Reumatologia per a l’Atenció Primària de Salut.
–	�Atenció domiciliària al pacient crònic complex i en final de la 

vida: Atenció integral al domicili.
–	�Counselling per a pacients i familiars de malalties cròniques 

avançades.
–	�Cirurgia menor en Atenció Primària.
–	�Atenció a la gent gran.
–	�Atenció domiciliària al pacient crònic complex i en final de la 

vida: Dispnea i tos, nàusees i vòmits, restrenyiment, cures de  
la boca i altres símptomes.

–	�Infiltracions de l’aparell locomotor.
–	�Taller de tecnologies de la informació i comunicació aplicades a 

l’activitat assistencial, docència i el treball col·laboratiu en 
Atenció Primària.

–	�Atenció als trastorns adaptatius.
–	�Tractaments antineoplàsics. Efectes secundaris i el paper de 

l’Atenció Primària.
–	�Maneig de les arítmies en Atenció primària.
–	�Atenció domiciliària al pacient crònic complex i en final de la 

vida: Abordatge del dolor.
–	�Abordatge del tabaquisme des de l’Atenció Primària.
–	�Atenció al malalt somatitzador.
–	�Atenció domiciliària al pacient crònic complex i en final de la 

vida: Úlceres per pressió i cures de la pell.

–	�Evidències i controvèrsies en la prevenció i detecció del càncer.
–	�Realització i interpretació d’espirometries.
–	�Electrocardiografia.
–	�Llenguatge sanitari per a professionals de gestió i serveis d’Atenció 

Primària i mediadors interculturals de l’àmbit de la salut.
–	�Curs avançat d’electrocardiografia.
–	�Diagnòstic de la malaltia arterial perifèrica a l’Atenció Primària. 

Determinació de l’índex turmell-braç i de l’índex dit-braç.
–	�Update infeccioses.
–	�Gestió clínica.
–	�Urgències mèdiques: cardiològiques, pneumològiques i neuro­

lògiques.
–	�Oftalmologia per a l’Atenció Primària.
–	�Radiologia de tòrax.
–	�Dermatologia per a l’Atenció Primària.
–	�Introducció a l’homeopatia.
–	�Curs avançat d’electrocardiografia.
–	�Abordatge de la demència en Atenció Primària.
–	�Construint un projecte de salut comunitària.
–	�Diagnòstic electrocardiogràfic i tractament de la cardiopatia 

isquèmica a l’APS.
–	�Hiperplàsia benigna de pròstata.
–	�Suport vital bàsic i desfibril·lació externa automàtica (DEA).
–	�Crioteràpia en Atenció Primària.
–	�Atenció a la gent gran.

Espai-R
–	�Espai R: Tècnica inhalatòria.
–	�Espai R: Via Aèria.
–	�Espai R: Atenció inicial al pacient immigrant asimptomàtic.
–	�Espai R: Espirometries.
–	�Espai R: Algoritmes d’actuació d’urgències en Atenció Primària.
–	�Espai R: Arítmies.
–	�Espai R: ECG-Interpretació bàsica i cardiopatia isquèmica.
–	�Espai R: Radiologia de tòrax bàsica.
–	�Espai R: Resolució dels casos urgents de nens a l’Atenció Pri­

mària.
–	�Espai R: Insuficiència renal crònica i utilització de fàrmacs.

Formadors de formadors Codi ICTUs - Perifèrics
Formadors de formadors Migranya
PAFES

INVESTIGACIÓN
–	�PROJECTE 0,7 %. Como cada año desde hace diecisiete años, la 

FAP/CAMFiC ha otorgado el importe correspondiente al 0,7 %  
de sus ingresos anuales a un proyecto de cooperación interna­
cional.

	� La adjudicación se hace mediante un concurso convocado 
anualmente según las bases que constan en la web de la CA­
MFiC. Todos los proyectos recibidos son evaluados y puntuados 
según el baremo de manera independiente por dos miembros 
de la COCOOPSI.

OBJETIVOS
Colaboración con el Departament de Salut y la Agència de Salut 
Pública de Catalunya:
–	�Programa Atenció Primària Sense Fum (PAPSF).
–	�Promoción de la vacunación de los profesionales sanitarios a 

través de la organización de actividades de sensibilización y 
formación.

–	�Estudio: «Efectivitat d’una intervenció per reduir la conducció 
sota els efectes de l’alcohol entre conductors».

–	�Actuaciones del PINSAP 2014-2015 en Horizonte 2020 (dentro 
del ámbito del sistema sanitario).
•  �Formación para la implementación de la prueba rápida del 

VIH en Atención Primaria en áreas prioritarias.
•  �Impulsar la salud comunitaria.

–	�Desarrollo de actividades preventivas y de promoción de la sa­
lud integradas en Atención Primaria de salud.
•  �Programa de control de la gestión de los residuos sanitarios 

en centros y establecimientos sanitarios.
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•  �Promoción del envejecimiento activo y saludable. Prevención 
y atención de los trastornos del comportamiento alimenticio. 
Salud comunitaria.

•  �Actividades relacionadas con la promoción del envejecimien­
to activo y saludable.

–	�Soporte al desarrollo del programa de Promoción de la activi­
dad física saludable desde la Atención Primaria de salud en el 
marco del Plan de actividad física, deporte y salud (PAFES).

–	�Programa «Beveu Menys».
–	�Talleres de formación de formadores (TFF) en fibromialgia y 

otros síntomas de sensibilidad central en Atención Primaria.
Durante el año 2015 se han realizado diez ediciones del taller; 
los alumnos del TFF serán los docentes de sus propios centros. 
Con esta estrategia se llegará a formar en un año a la mayoría 
de los profesionales sanitarios de los equipos de Atención Pri­
maria de Cataluña.
En la revisión de los materiales del taller participarán diferen­
tes expertos.

Colaboración con diferentes instituciones sanitarias y 
sociedades científicas
–	�Proyecto de Cooperación en Salud Internacional: la CAMFiC 

destina cada año el 0,7 % de sus ingresos a proyectos de coope­
ración en salud internacional.

–	�Consejo de Colegios de Farmacia de Cataluña.
–	�Societat Catalana HTA.
–	�Societat Catalana de Neurologia.
–	�Xarxa Unitat de Lípids i Arteriosclerosi.
–	�Societat Catalana del Dolor.
–	�Societat Catalana d’Atenció, tractament i Consum del Tabac.
–	�Departament de Benestar Social i Família.
–	�Pla interdepartamental d’atenció i interacció social i sanitària 

(PIAISS).
–	�Societat Catalana de medicina d’urgència i emergències.
–	�Societat Catalana de Farmàcia Clínica.
–	�Associació d’Infermeria Familiar i Comunitaria de Catalunya 

(AIFICC).
–	�Col·legi Oficial de Treball Social de Catalunya.
–	�Societat Catalana de Geriatria i Gerontologia.
–	�Societat Catalanobalear de Medicina Interna.
–	�Societat Catalanobalear de Cures Pal·liatives.
–	�Societat Catalana de medicina física i rehabilitació.
–	�Societat Catalana de Reumatologia.
–	�Societat Catalana de Cirurgia Ortopèdica i Traumatologia.
–	�Xarxa Unitat de Lípids i Arteriosclerosi.

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
–	�AstraZeneca
–	�Bayer
–	�Boehringer
–	�Chiesi
–	�Esteve
–	�Ferrer
–	�Gebro
–	�Grïnenthal
–	�GSK
–	�Isdin
–	�Leo
–	�Lilly
–	�MSD
–	�Mylan
–	�Novartis
–	�Novo Nordisk
–	�Pfizer
–	�Roche
–	�Sanofi
–	�Janssen

OTRAS ACTIVIDADES

–	�Desarrollo de la aplicación de CAMFiC.
–	�Desarrollo de la aplicación ESPIRO de CAMFiC (interpretación 

de espirometrías).

–	�Actualización de la página web.
–	�Actualización de la plataforma de formación online Moodle.
–	�Proyecto «Fulls per a pacients», disponible en: http://www.ca­

mfic.cat/Fullspacients.aspx
–	�Titulación europea de tutores: Leonardo EURACT

OBJETIVOS

Valores
–	�Innovación y participación

Nos abrimos a la participación de todos los socios por igual, fa­
voreciendo su ambición, creatividad y talento, en un esfuerzo 
por ser dinámicos.

–	�Respeto por los compañeros
Los miembros de CAMFiC somos respetuosos entre nosotros, 
tolerantes y mantenemos la consideración que nos correspon­
de transmitiendo confianza al resto de los compañeros.

–	�Solidaridad
Mantenemos un compromiso con la sociedad y el medio am­
biente, además de promover la cooperación con los sectores me­
nos favorecidos y con las organizaciones no gubernamentales.

–	�Respeto per las personas y las ideas
Promovemos la prestación de una atención universal, sin dis­
criminación por motivos de raza, cultura, religión, ideología ni 
condición social.

–	�Independencia
Las decisiones de CAMFiC se guían por los principios de autono­
mía y equilibrio.

–	�Orientación hacia la comunidad
Ponemos a disposición de la comunidad los recursos humanos 
y los conocimientos científicos, haciendo comprensibles para el 
conjunto de la comunidad las actividades de la CAMFiC y aten­
diendo las demandas expresadas.

–	�Integridad y rigor profesional
Somos capaces de actuar profesionalmente según los princi­
pios de solidaridad, equidad y ética; promocionamos y defende­
mos en todo momento la mejor actuación basándonos en la 
evidencia científica.

Misión
Promover, por medio de los socios, el desarrollo de una Atención 
Primaria resolutiva y de alta calidad, centrada en la mejora de la 
salud de la comunidad. Potenciar y facilitar el desarrollo profe­
sional del socio, y en general del conjunto de las personas que 
trabajan en Atención Primaria, en colaboración con las organiza­
ciones sanitarias políticas y docentes.

Sociedad Extremeña  
de Medicina Familiar y Comunitaria

Apartado de Correos 29
10001 Cáceres
Tel. 629 410 321 / Fax: 924 530 457
secretaria.sexmfyc@gmail.com
www.semfycex.es

JUNTA DIRECTIVA

Presidenta: Ana Arroyo de la Rosa
Vicepresidenta: Carmen Galán Macías
Secretaria: Elia del Pilar Parejo Hernández
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Tesorera: M.a Puerto Pérez Pérez
Vocalía de Docencia: Josefa Mata Romero
Vocalía de Investigación: Francisco Javier Félix Redondo
Vocalía de Residentes: Irene Prieto del Amo y María Jesús Ramos 
Agúndez
Vocalía de Jóvenes Médicos: José Antonio Morales Gabardino, Tania 
Haro Mendoza y Marta Corraliza
Vocalía de Grupos de Trabajo: Amparo Gómez Espárrago
Vocalía de Docencia: Pepa Mata

GRUPOS DE TRABAJO

Atención del Anciano: Carmen Gómez Claros
Actividad Física y Salud: Emilio Salguero
Abordaje al Tabaquismo: Emilio Salguero
Cuidados Paliativos: María Paz Varillas
Diabetes: Luis Prieto Albino
Enfermedades Cardiovasculares: Francisco Javier Félix Redondo
Medicina Rural: Ana Arroyo de la Rosa
Nefrourología: José Luis Rodríguez
PAPPS: Francisco Buitrago
Respiratorio: Manuel Espigares
Urgencias: Juan Antonio Cordero

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�Presentación de Emilio Salguero (GdT Ejercicio y Tabaco) en el 

35.º Congreso semFYC. Gijón, 11-13 de junio de 2015.
–	�I Encuentro de residentes y Jóvenes Médicos de Familia. «Juntos 

por lo que nos une», Complejo Cultural San Francisco, Cáceres, 
22 de enero de 2016.

PROGRAMAS DE FORMACIÓN
–	�Grupo de Urgencias (realización 2014-2015): curso de electro­

cardiografía para R1:
RCP, 6 ediciones
RCPDEA, 18 ediciones
SVA, 7 ediciones
SVI, 10 ediciones
IRCPDEA, 2 ediciones
ISV (colaboración en cursos de otras comunidades), 2 ediciones
Jornadas de homologación SVI (colaboración en cursos de otras 
comunidades), 2 ediciones.

–	�Grupo CVS: Curso de optimización del tratamiento médico en 
patología cardíaca crónica para médicos de Atención Primaria 
(Javier Félix). Mérida: 22, 24 y 29 de septiembre de 2015; Don 
Benito: 6, 8 y 13 de octubre de 2015; Plasencia: 20, 27 y 29 de 
octubre de 2015; Badajoz: 1, 3 y 10 de marzo de 2016; Zafra: 29 y 
31 de marzo y 5 de abril de 2016.

–	�Grupo respiratorio: «Cuatro estaciones». Actualización en asma 
y EPOC. 2 y 3 de octubre, Trujillo (Cáceres). Grupo Actividad físi­
ca y salud: charlas-coloquios sobre AF/sedentarismo en el cole­
gio Nuestra Sra. de Bótoa de Badajoz, la Feria de los Mayores 
(Ayuntamiento de Badajoz), la Iglesia Bautista de Badajoz, etc. 
Ponencia «Una vacuna contra el burnout para jóvenes médicos 
de familia» en el Encuentro de Jóvenes Médicos de Familia orga­
nizado por SemFyCEx (Cáceres, enero de 2016). Grupo Abordaje 
del tabaquismo: charlas-coloquios sobre tabaquismo en el co­
legio Nuestra Sra. de Bótoa de Badajoz, la Iglesia Bautista de 
Badajoz, etc. Taller «Abordaje del tabaquismo en Atención Pri­
maria» impartido a través de la EECS a médicos, enfermeros y 
farmacéuticos de Atención Primaria el 07/04/16 (ediciones en 
mayo y octubre).

PUBLICACIONES
–	�Comunicación oral: «¿Y si hacemos algo por los “gorditos” en el 

centro de salud?» en el 37.º Congreso nacional de SEMERGEN. 
Valencia, octubre de 2015.

–	�Ponencia «Una vacuna contra el burnout para jóvenes médicos 
de familia» en el Encuentro de Jóvenes Médicos de Familia orga­
nizado por SemFyCEx. Cáceres, enero de 2016.

–	�Ponencia «Disipando mitos en actividad física y salud» de  
la mesa «Actualizaciones de grupos de trabajo semFYC» en el 
35.º Congreso semFYC. Gijón, 11-13 de junio de 2015.

–	�Comunicación oral: «¿Deberían describir las guías de tabaquis­
mo cómo realizar el abordaje no farmacológico?» en sesión 
plenaria de la Jornada CNPT. Barcelona, 2015.

–	�Comunicación oral: «Doctor, ¿por qué no hay una consulta 
como esta en mi centro de salud?» en el 37 Congreso nacional 
de SEMERGEN. Valencia, octubre de 2015.

INVESTIGACIÓN
–	�El grupo de trabajo de Actividad física y salud participa en el 

proyecto de investigación Programa integrado de abordaje del 
exceso de peso y El sedentarismo del CS Valdepasillas.

–	�El grupo de trabajo de Abordaje al tabaquismo participa anual­
mente en el proyecto Semana sin humo, con diseño y elabora­
ción de la encuesta, recogida y publicación de datos de la mis­
ma, etc.

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
–	�II Jornadas Extremeñas de Médicos y Farmacéuticos de la SE­

xMFYC-Sociedad Española de Farmacéuticos de Atención Pri­
maria (SEFAP). El paciente crónico, hacia un nuevo modelo de 
trabajo. Mérida, 17 de junio de 2015.

–	�Colaboración con el servicio de Neurología del hospital de  
S. Pedro: revisión de guías sobre cefaleas.

–	�Curso de optimización del tratamiento médico en patología car­
díaca crónica para médicos de Atención Primaria. En colaboración 
con FUNCOMEBA (Fundación del Colegio de Médicos de Badajoz)-
Ilustre Colegio oficial de Médicos de la Provincia de Badajoz.

–	�Proyecto de colaboración formativa con la Sociedad Extremeña 
de Cardiología.

–	�Participación en las juntas directivas semFYC (10 de octubre).
–	�Taller «Abordaje del tabaquismo en Atención Primaria» impar­

tido a través de la Escuela de Ciencias de la Salud (EECS) a mé­
dicos, enfermeros y farmacéuticos de Atención Primaria el 7 de 
abril de 2016 (ediciones en mayo y octubre).

–	�Colaboración con la Consejería de Sanidad y Políticas Sociales 
del SES: Protocolo de actuación ante urgencias sanitarias en los 
centros educativos de Extremadura; Protocolo de colaboración 
del SES y Educación, enfermedades raras.

OTRAS ACTIVIDADES

–	�Proyecto ECOSEMFYC: Intento de que el Servicio Extremeño de 
Salud adquiriera un curso formativo en ecografía para Atención 
Primaria.

–	�Actuaciones para hacer visible a la Sociedad: Carta a la Aten­
ción Primaria. Nota de prensa en el diario de Extremadura sobre 
la presencia de la Medicina de Familia en la Universidad (10 de 
marzo) y en Diario Médico sobre políticas sanitarias (17 de mar­
zo). Entrevista radiofónica a la nueva junta directiva.

–	�Consejo médico extremeño de Atención Primaria: se inicia la 
elaboración de un documento de Avances en Atención Primaria. 
Foro de Atención Primaria: presentación a prensa y en distintos 
eventos en redes sociales junto otros colectivos (13 de abril).

–	�Curso sobre salidas laborales a residentes que acaban.
–	�Presentación de SEMFYCEX a los R1.
–	�Aportaciones y opinión de la sociedad a la estrategia de cróni­

cos en marcha en la CCAA.
–	�Cambio de logo de la Sociedad y nueva página web.
–	�Organización de las I Jornadas de residentes de Medicina y en­

fermería de AP y jóvenes médicos «meeting point».

OBJETIVOS

–	�Aumentar la participación de los socios en los grupos de trabajo.
–	�Incorporar residentes a nuestra sociedad.
–	�Continuar colaborando con otras sociedades relacionadas con 

la Atención Primaria.
–	�Participar a través del Consejo Médico Extremeño de Atención 

Primaria en la mejora continua de la misma.
–	�Iniciar trabajos de investigación.
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Asociación Galega  
de Medicina Familiar e Comunitaria

Ferrol, 2 (Edificio Cyex), Urb. La Barcia
15897 Santiago de Compostela
Tel. 981 555 720
secretaria@agamfec.com
www.agamfec.com

JUNTA DIRECTIVA

Presidente: Jesús Sueiro Justel
Vicepresidentes: Andrés Manuel Martínez González y Susana Alde­
coa Landesa
Secretario: Diego Terceiro López
Tesorero: Fernando Souto Mata
Responsable de relaciones semFYC: Andrés Manuel Martínez González
Vocal de Docencia: Fernando Souto Mata
Responsable de Grupos de Trabajo: Rosana Izquierdo Fernández
Vocal de Urgencias: Yolanda Villanueva García; Carmen López Seijas
Vocal de Investigación: Pilar Gayoso Diz
Vocal de Prensa: Jesús Sueiro Justel
Vocal de Residentes: Teresa Diéguez García
Vocal PAPPS-PACAP: Diego Terceiro López
Vocal de Medicina rural: Portal González Lorenzo
Vocal Web: Víctor Julio Quesada Varela

GRUPOS DE TRABAJO

Actividade Física e Saúde: José Luís Delgado Martín
Alcoholismo: Jacinto Mosquera Nogueira
Alimentación e Nutrición: M.ª José López-Villalta Lozano
Atención a Muller: Vanessa Vanessa García-Ciudad Young
Cirurxía Menor, Dermatoloxía e Vendaxes Funcionais: Javier Maestro 
Saavedra
Coidados Paliativos: David Vaquerizo García
Comunicación e Saúde: Jesús Novo Rodríguez
Diabete: Francisco Javier García Soidán
Dislipemias: Alberto Del Álamo Alonso
Grupo da Dor: Gabriel Calvo Mosquera
Ecografía: Vicente Fernández Rodríguez
Enfermidades Cardiovasculares: Luis Fransi Galiana
Enfermidades Infecciosas: Santiago Pérez Cachafeiro
Enfermidades Respiratorias e Abordaxe o Tabaquismo: Jaime Gonzál­
vez Rey
Hipertension Arterial: Carmen Castiñeira Pérez
Investigación: Pilar Gayoso Diz
Medicina Rural: Portal González Lorenzo
Novas Tecnoloxías: Victor Julio Quesada Varela
Patoloxía Osteoarticular e Infiltracións: Nicolás Carbone Gromás
Pediatría: Fátima Fernández Souto
Responsabilidade Médica Profesional: Vital José Dieguez Pereira
Saúde Mental: María José Veleiro Tenreiro
Seguridade do Paciente: Dolores Martín Rodríguez
Sexoloxía: Lucía Seco Novo
Urxencias: Fernando Souto Mata
Violencia de Xénero: Rosana Izquierdo Fernández

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�XX Xornadas Galegas de Medicina Familiar e Comunitaria. Edi­

ficio Afundación, Vigo, 20 y 21 de noviembre de 2015.
–	�Xornadas de residentes e JMF 2016. Centro Cultural Marcos 

Valcárcel, Ourense, 29 de abril de 2016.

PROGRAMAS DE FORMACIÓN
–	�Novas tecnoloxías. Novas enfermidades? Casa Galega da Cultu­

ra, Vigo, 17 de noviembre de 2015.
–	�Día Mundial da EPOC. Que é a EPOC e por que poñer o seu nome 

a un día? Casa Galega da Cultura, Vigo, 18 de noviembre de 2015.
–	�Quéreme moito, quéreme ben. Casa Galega da Cultura, Vigo.  

19 de noviembre de 2015.
–	�Ruta de senderismo AGAMFEC. Estación Marítima de Ría, 22 de 

noviembre de 2015.
–	�Curso de formación como instructor SVB-DESA. Academia 

ATEL. Galerías Belén, local 205. Santiago de Compostela, 28 de 
diciembre de 2015.

–	�Curso de soporte vital avanzado cardio-traumatolóxico. Hospi­
tal Montecelo, Pontevedra, 1-2 de abril de 2016.

–	�IV Curso de actualización en enfermedades respiratorias. Cole­
gio Oficial de Médicos de Vigo, 5, 6, 12 y 13 de abril de 2016.

–	�Curso de SVI en el hospital de Monforte. Hospital comarcal de 
Monforte, Monforte de Lemos. Lugo, 5 de mayo de 2016.

–	�Formación como instructor SVB-DESA. Colegio Oficial de Médi­
cos de Vigo, Pontevedra, 30 de mayo de 2016.

–	�1.º Cáncer sobre el Cáncer Colorectal para Enfermería, 3 de 
mayo a 31 de diciembre de 2016.

–	�2.º Cáncer sobre el Cáncer Colorectal en Atención Primaria, 3 de 
mayo a 31 de diciembre de 2016.

PUBLICACIONES
Cadernos de Atención Primaria.

INVESTIGACIÓN
RedIAPP, red temática de investigación en actividades preventi­
vas y de promoción de salud, acreditada por el ISCIII.

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
–	�Acuerdo con la Sociedad de Oncología de Galicia para el curso 

online de oncología para médicos de Atención Primaria.
–	�Reunión con Saúde pública para la elaboración de un docu­

mento sobre la valoración de los ancianos en su seguridad vial.
–	�Participación con la consellería en los grupos de trabajo para el 

análisis de la situación de la Atención Primaria en Galicia y 
propuestas de mejora.

–	�Acuerdo con la USC para la colaboración en las tesis doctorales 
y trabajos de fin de grado

–	�Colaboración con Asistencia Sanitaria para la puesta en mar­
cha del organismo-fundación para la promoción de la investi­
gación en Atención Primaria.

OTRAS ACTIVIDADES

–	�Obradoiro de actividade física e promoción da saúde. Praza 
porta do Sol, Vigo. 16 de noviembre de 2015.

–	�RUTA PRG 166 As Fervenzas de Toques. Concello de Toques, 9 de 
abril de 2016.

OBJETIVOS

–	�Retomar nuestro congreso.
–	�Jornadas de residentes.
–	�Jornadas con la sociedad de Alergología.
–	�Seguir con la asignatura de medicina de familia.
–	�Revisar el plan estratégico de AGAMFEC.
–	�Continuar editando Cadernos de Atención Primaria, apostando 

por su relanzamiento online y su indexación.

Sociedad Madrileña  
de Medicina Familiar y Comunitaria

Fuencarral, 18, 1.º B
28004 Madrid
Tel. 915 229 975 / Fax: 915 229 979
somamfyc@somamfyc.com
www.somamfyc.com
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JUNTA DIRECTIVA

Presidente: Alberto López García-Franco
Vicepresidente: José Luis Quintana Gómez
Secretaria: Clara Abad Schilling
Tesorero: Francisco Luis Gómez Serrano
Vocal de Formación: José Antonio Quevedo Seises
Vicevocal de Formación: Sara Ares Blanco
Vocal de Grupos: Cristina González Fernández
Vicevocal de Grupos: Carolina Peláez Laguno
Vocal de Investigación: Marisa Rogero Blanco
Vicevocal de Investigación: Amaya Azcoaga Lorenzo
Vocal de Nuevas Tecnologías y Comunicación: José Francisco Ávila
Vicevocal de Nuevas Tecnologías y Comunicación: Joaquín Casado Pardo
Vocal de PAPPS-PACAP: Esther Martín Ruiz
Vicevocal de PAPPS-PACAP: Mar Álvarez Villalba
Vocal de JMF: Virginia Nieto Lorasque
Vocal de residentes: Jorge Short Apellaniz

GRUPOS DE TRABAJO

Actividad Física y Salud: Luis Carrascal García
Adicciones: Laura Pulido Ortega
Aparato Locomotor: Alejandro Tejedor Varillas
Atención Domiciliaria y Cuidados Paliativos: Marta Merlo
Atención al Mayor y al Anciano: María Medina Sampedro
Atención a la Mujer: Raquel Rodríguez Rodríguez
Bioética: Julio Sánchez Salvador
Cirugía Menor y Dermatología: José Damián Garcés Ranz
Comunicación y Salud: Elena López Parra
Diabetes Mellitus: Julio Sagredo Pérez
Ecografía: Rafael Alonso Roca
Enfermedad Cardiovascular: Juan Carlos Obaya Rebollar
Enfermedades Respiratorias: Jesús Molina Paris
Genética y Enfermedades Raras: Mónica Blanco Marenco
Gestión: Jorge Olmedo Galindo
HTA: Javier Rosado Martín
Infecciosas: Manuel Gómez García
Lex Artis: Fernando León Vázquez
Nuevas Tecnologías y Comunicación: José Francisco Ávila de Tomás
Nutrición: Carolina de Esteban Martínez
PACAP: Juan Luis Ruiz Giménez
PAPPS: M.ª José Álvarez Pasquín
Salud basada en Emociones: Marta Pérez Álvarez
Salud Mental: Miguel Ángel Real
Tabaquismo: César Minue Lorenzo
Tercer y Cuarto Mundo: Jara Cubillo Janes
Urgencias: Miguel Ángel Abreu Galán
Salud basada en Emociones: Marta Pérez Álvarez

Otros grupos que están en proceso de creación en el momento 
actual o de los que existe el proyecto:
• GdT de Digestivo
• GdT de Salud Sexual
• GdT de Farmacología
• GdT de Terapia Familiar

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�Jornada presentación R1.
–	�IV Jornadas de tutores de UUDD de atención familiar y comuni­

taria de la Comunidad de Madrid.
–	�Jornada novedades en medicina cardiovascular 2015.
–	�III Jornadas de la cátedra de MFYC-URJC.
–	�IV Jornadas de diabetes.
–	�XIX Jornadas de residentes.
–	�VI Jornadas PAPPS PACAP-SoMaMFyC: 11 de febrero de 2016: 

«Tejiendo redes en promoción de salud y prevención en Ma­
drid».

–	�XXV Congreso de SoMaMFyC: 25 congresos después... La prima­
ria eres tú: 21 de abril, Universidad Rey Juan Carlos.

–	�AFRONTA. «Intervenciones frente al dolor crónico. Dolor cróni­
co y nuevas TIC. Aplicaciones para terminales móviles». sem­
FYC. Dr. José F. Ávila de Tomas.

–	�II Congreso Nacional Juegos de Salud. Madrid, junio de 2015. 
Dra. Karen Viera y Dra. Lubna Dani. «Gamificación en la forma­
ción de profesionales sanitarios».

–	�III Jornada Científica Sociedad Madrileña del Dolor. Madrid, sep­
tiembre de 2015. Dr. José Francisco Ávila de Tomas. Ponencia: «El 
papel de las aplicaciones digitales en la consulta del dolor».

–	�Taller sobre redes sociales y recursos 2.0 en salud comunitaria 
en las Jornadas Interdisciplinares de Salud Comunitaria. 7 de 
noviembre de 2015.

PROGRAMAS DE FORMACIÓN
–	�Curso de dermatología para médicos de familia. Patrocinado 

por Novartis. 2 de junio de 2015.
–	�Conexión aire (colaboración con SEMG y SEMERGEN). Patroci­

nado por GSK. 2 de junio de 2015.
–	�El valor de leer. Habilidades narrativas para el ejercicio de la 

medicina de familia. 9 de junio de 2015.
–	�Curso: Guías de práctica clínica sobre colesterol/dislipemias. 

Patrocinado por MSD. 23 de septiembre de 2015.
–	�Taller sobre técnicas de infiltración en el aparato locomotor. 

Utilización en Atención Primaria. 7 de octubre de 2015.
–	�Motivos de consulta más frecuentes en ginecología en Atención 

Primaria. 14 y 15 de octubre de 2015
–	�Curso de monitor de soporte vital básico y DEA (curso de forma­

dor de formadores). Curso mixto (online y presencial). 21 y 22 de 
octubre de 2015.

–	�Conexión aire. Actualización integral en respiratorio para Aten­
ción Primaria (colaboración con SEMG y SEMERGEN). Patrocina­
do por GSK. 22 de octubre de 2015.

–	�Actualización en el manejo de la EPOC en Atención Primaria. 
Procedimientos diagnósticos, novedades terapéuticas y control 
de las agudizaciones. Patrocinado por GSK. 26 y 27 de octubre 
de 2015.

–	�IV Jornadas de tutores de UUDD de atención familiar y comuni­
taria de la Comunidad de Madrid. Universidad Rey Juan Carlos. 
28 de octubre de 2015.

–	�Qué necesitas saber para ayudar a tus pacientes a dejar de fu­
mar. 11 de noviembre de 2015.

–	�Curso de formación para auditores de app’s quality. Del 23 al  
25 de noviembre de 2015.

–	�Jornada Novedades en medicina cardiovascular 2015. 26 de no­
viembre de 2015.

–	�III Jornadas de la cátedra de MFYC-URJC. 4 de diciembre de 
2015.

–	�Taller de ecografía musculosquelética para médicos de familia: 
hombro. 19 de noviembre de 2015.

–	�Taller de ecografía musculosquelética para médicos de fami- 
lia: hombro y rodilla. 9 de enero de 2016.

–	�Curso de electrocardiografía práctica para médicos de familia. 
Patrocinado por Almirall. 19 y 20 de enero de 2016.

–	�Jornadas PAPPS-PACAP: Tejiendo redes en promoción de salud y 
prevención en Madrid. 11 de febrero de 2016.

–	�Curso: Guías de práctica clínica sobre colesterol/dislipemias. 
Patrocinado por MSD. 16 de enero febrero de 2016.

–	�Taller sobre técnicas de infiltración en aparato locomotor. Utili­
zación en Atención Primaria. 18 de febrero de 2016.

–	�Curso: El valor de leer 2. Ética narrativa para la Medicina de 
Familia. 23 de febrero de 2016.

–	�Curso: Motivos de consulta más frecuentes en ginecología en 
Atención Primaria. 24 y 25 de febrero de 2016.

–	�Curso: Las enfermedades raras (ER) en las consultas de Aten­
ción Primaria: ¿pacientes raros o médicos incómodos? 29 de 
febrero de 2016.

–	�Curso: Emociones en la consulta. 1, 3, 8 y 10 de marzo de 2016.
–	�IV Jornadas de diabetes. 3 de marzo de 2016.
–	�Curso: Abordaje de la vulnerabilidad social para mejorar la sa­

lud. 7 y 9 de marzo de 2016.
–	�Curso de reanimación cardiopulmonar y desfibrilación externa 

automática (RCP y DEA). 17 de marzo de 2016.
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–	�XVIII Jornadas de residentes: Una para tod@s y tod@s para una. 
17 de marzo de 2016.

–	�Curso de actualización en el manejo del asma en Atención Pri­
maria. Patrocinado por AstraZeneca. 29 y 30 de marzo de 2016.

–	�Curso: Tratamiento con antidiabéticos de la diabetes mellitus 
tipo 2. Patrocinado por MSD. 6 de abril de 2016.

–	�Curso: ¿Qué es y cómo se lee una revisión sistemática? 7 de 
abril de 2016.

–	�Curso: Actualización en el manejo de la EPOC en Atención Pri­
maria. Procedimientos diagnósticos, novedades terapéuticas  
y control de las agudizaciones. Patrocinado por AstraZeneca.  
13 y 14 de abril de 2016.

–	�XXV Congreso de SoMaMFyC: 25 congresos después... La prima­
ria eres tú.

–	�Colaboración con la unidad de formación continuada 2015. 21 
de abril de 2016:
•  �Actualización en ginecología para médicos de Atención Pri­

maria. Tres ediciones.
•  �Actualización en anticoncepción para profesionales de Aten­

ción Primaria. Tres ediciones.
•  �Actualización en el manejo de la patología urológica en Aten­

ción Primaria. Dos ediciones.
•  �Manejo de la patología infecciosa más prevalente en Aten- 

ción Primaria. Primera edición.
•  �Soporte vital inmediato en Atención Primaria. Siete ediciones.
•  �Coaching para el equipo directivo de centros de salud. Dos 

ediciones.
•  �Habilidades de coaching, inteligencia emocional y PNL en la 

deshabituación tabáquica.
•  �Aproximación a las enfermedades raras. Dos ediciones.
•  �Grasas en la dieta: ¿Sabemos aconsejar? Dos ediciones.

PUBLICACIONES
–	�Elaboración del artículo para su publicación en la revista SoMa­

MFyC: «Jóvenes especialistas en MFYC: situación laboral actual 
en la Comunidad de Madrid y propuestas de mejora».

–	�Beijinho do Rosàrio R, Benito Justel F, Viera Rodríguez K, Marsá 
Domingo A, Ávila de Tomás JF. Big Data y salud. Potencial para 
salvar vidas y cuidar personas. FMC 2015;22:312-7. DOI: 
10.1016/j.fmc.2015.03.020.

–	�Beijinho do Rosàrio R, Viera Rodríguez K, Marsá Domingo A. 
Aplicaciones de cita previa para terminales inteligentes en los 
diversos sistemas de salud. Revista Médicos de Familia de la 
Sociedad Madrileña de Medicina de Familia y Comunitaria. 
2015:17(2):47-50.

–	�Viera Rodríguez K, Casado Pardo J, Dani Abdellah L, Maroto Mar­
tín S, Ávila de Tomás JF. Gamificación: papel del juego en las 
aplicaciones digitales en salud. FMC 2015;22(7):369-74. doi: 
10.1016/j.fmc.2015.05.002.

–	�Barrera E, Ávila JF. Sobrecarga de información en salud. Cómo 
filtrar la información sobre temas de salud en el siglo xxi. En: 
Cuello García CA, Pérez Gaxiola G. Medicina basada en la evi­
dencia. Fundamentos y su enseñanza en el contexto clínico. 
México: Editorial Médica Panamericana, 2015.

–	�Casado Pardo J, Beijinho do Rosàrio R, Dani Abdellah L, Benito 
Justel F, Ávila de Tomás JF. Definición y evolución de la eSalud. 
Formas para evaluar la calidad de los proyectos de eSalud. FMC 
2015;22(9):475-81.

INVESTIGACIÓN
–	�Participación en las actividades del comité científico del 35.º 

Congreso semFYC de Gijón.
–	�Celebración de III Jornadas de la Cátedra de Medicina de Fami­

lia y Atención Primaria URJC-SoMaMFyC. Este año estuvieron 
dedicadas a la formación en Medicina de Familia de los estu­
diantes de grado en Medicina de la Comunidad de Madrid. Par­
ticiparon casi todas las universidades madrileñas. Pendiente de 
entrega del premio a la Mejor tesis doctoral leída en 2015 en el 
congreso de SoMaMFyC el 21 de abril de 2016.

–	�Curso de formación sobre gestor bibliográfico Mendeley. Para 
socios y tutores de grado. Cátedra de Medicina de Familia y 
Atención Primaria URJC-SoMaMFyC.

–	�Representación de SoMaMFyC en eventos y reuniones de traba­
jo relacionados con la investigación y asistencia a la reunión 
anual de vocales de investigación. Barcelona, 13 de febrero de 
2015.

–	�Comité Científico del 36.º Congreso semFYC A Coruña 2016. Eva­
luación de comunicaciones y asistencia a la reunión del comité 
científico en Madrid el 30 de enero de 2016.

–	�Actualización de la web de investigación: noticias, convocato­
rias, publicaciones y becas de interés.

–	�Tareas relacionadas con las labores de la junta directiva de So­
MaMFyC.

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
–	�Reuniones con partidos políticos pre-elecciones para compartir 

con ellos nuestro enfoque de la sanidad madrileña.
–	�Reuniones con los consejeros.
–	�Reuniones varias con consejeros y gerentes para conseguir la 

fundación de investigación, que finalmente se nos ha dado.
–	�Organización de Consumidores y Usuarios (OCU): Taller sobre 

el uso racional del medicamento con ponentes nuestros.
–	�Sociedad Española de Farmacéuticos de Atención Primaria (SE­

FAP): creación de un grupo SoMaMFyC de Fármacos con partici­
pación de miembros de la SEFAP.

–	�Renovación del acuerdo con la cátedra Universidad Rey Juan 
Carlos-SoMaMFyC.

–	�Apoyo a la candidatura vigente en las últimas elecciones del 
Colegio de Médicos, presidida por un médico de Atención Pri­
maria, independiente, y con vocación de ser un colegio de todos.

–	�Mantenimiento e impulso de la oposición al Real Decreto de 
exclusión sanitaria. Desarrollo del proyecto REDES (Registro 
Estatal contra la Denuncia de la Exclusión Sanitaria).

–	�Participación en EUROPREV II.

OTRAS ACTIVIDADES

–	�Elaboración, difusión y aceptación en asamblea extraordinaria 
del código ético de la organización.
•  �Declaración de actividades. Conflicto de intereses:

La Junta Directiva de la SoMaMFyC, consciente de su respon­
sabilidad en estos temas, se compromete a hacer públicas de 
manera anual sus relaciones con otras entidades y sus po­
tenciales conflictos de intereses de:
1. � La totalidad de los participantes de la Junta Directiva
2. � La totalidad de los participantes de sus grupos de trabajo
3.�  Los docentes de los cursos que como sociedad organice

•  �Organización de las actividades
Sobre la organización de actividades científicas o formativas, 
la Junta Directiva se compromete a prestar especial atención 
a la independencia de criterio:
1. �Los miembros de comités científicos u organizadores no 

podrán recibir financiación externa a la sociedad por di­
chas actividades.

2. �No se aceptará por parte de empresas privadas aportacio­
nes económicas finalistas en la organización de reuniones 
y congresos (quedan excluidos los cursos)

OBJETIVOS

–	�Aumentar el número y la participación de los socios.
–	�Facilitar actividades de formación e investigación.
–	�Representar a los médicos de familia ante entidades públicas y 

privadas.
–	�Consolidar el papel de la Medicina de Familia en la universi- 

dad a través de la Cátedra SoMaMFyC-Universidad Rey Juan 
Carlos.

–	�Asegurar una financiación adecuada.
–	�Fomentar alianzas con otras sociedades científicas (SEFAP) y 

con entidades y asociaciones (OCU, Grupo Español de Pacientes 
con Cáncer, Amnistía Internacional).
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Sociedad Murciana  
de Medicina Familiar y Comunitaria

Avenida Teniente Montesinos, 8, torre A, 4.ª planta
30100 Murcia
Tel. 688 914 000 / Fax: 968 974 674
info@smumfyc.es
www.smumfyc.es

JUNTA DIRECTIVA

Presidente: Bernardina Tudela de Gea
Vicepresidente: Francisco Marín Ruiz Lavela
Secretario: Ginés Álvarez Sánchez
Tesorera: María Dolores Guillén Torregrosa
Vocales de Investigación: Domingo J. Rubira López y Inés M.ª Luna 
Calcaño
Vocal de Docencia: Elisabeth Monzó Núñez
Vocal de Comunicación: Ramona Durán de Merán
Vocal de Residentes: Francisco Á. Guirao Salinas
Vocal de PAPPS: José Miguel Bueno Ortiz
Vocal de PACAP: Jesús Abenza Campuzano
Vocales de JMF: Lorena Capel Mínguez y Samuel Quesada Torres

GRUPOS DE TRABAJO

Atención a la Mujer: Pedro Pérez López
Comunicación y Salud: Rafael Luquín
Dermatología y Cirugía Menor: Pedro Ángel Alcántara Muñoz
Diabetes Mellitus: José Manuel Pérez Fernández
Enfermedades Cardiovasculares: José Manuel Pérez Fernández
Enfermedades Infecciosas: Esther Rubio Gil
Enfermedades Respiratorias: Juan de Dios González Caballero
Medicina Basada en la Evidencia: Juan Antonio Sánchez Sánchez
Reumatología: María D. Medina Abellán
Urgencias y Atención Continuada: María de los Llanos Almira Pérez

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�Curso sobre abordaje de las drogodependencias desde la pro­

moción y la educación para la salud. 27 de mayo de 2016

DIABETES MELLITUS
Actividades 2016:
–	�II Jornadas de diabetes en Atención Primaria
–	�I Encuentro Atención Primaria-Especializada sobre diabetes, en 

colaboración con la Sociedad Murciana de Endocrino
–	�Participación en Jornadas de Residentes y Tutores de semFYC 

(doctora Cebrián). Madrid, febrero de 2016

SALUD MENTAL (coordinador: Félix Crespo)
Objetivos 2016:
–	�Aumentar el grupo.
–	�Organizar un método de trabajo flexible que combine las reu­

niones presenciales con la comunicación por correo electrónico 
y redes sociales.

–	�Abrir una página en Facebook o un blog para compartir docu­
mentos (propios y ajenos), y que sirva también para que otros 
médicos de la región conozcan nuestra existencia y se interesen 
por participar.

PAPPS (vocal autonómico: José Miguel Bueno Ortiz)
Objetivos 2016:
–	�Ser referente en prevención y promoción de la salud de la socie­

dad autonómica.

–	�Promover actividades PAPPS.
–	�Docencia de pre y posgrado: unidades docentes, universidad, 

centros de salud.
–	�Mantener la relación con las consejerías de la Comunidad  

Autónoma en materia de prevención.
–	�Participar en jornadas y congresos.
–	�Realizar actividades conjuntas con el PACAP.
–	�Participar en actividades como la Semana sin Humo o las re- 

lacionadas con la Alianza para la prevención del cáncer de  
colon.

PACAP (vocal autonómico: Jesús Abenza Campuzano)
Objetivos 2016:
–	�Participar en las actividades de ámbito local, regional o nacio­

nal en las que intervenga el PACAP o donde se nos invite como 
SMUMFYC, procurando no solo asistir, sino también implicar­
nos activamente en la medida de lo posible.

–	�Mesa PACAP del congreso nacional semFYC 2016.
–	�Reunión nacional PACAP.
–	�Dada la poca disponibilidad de revisores, probablemente se re­

quiera la participación del vocal PACAP en el comité editorial de 
la revista Comunidad (PACAP).

–	�Seguir trabajando con el Observatorio de Exclusión Sanitaria de 
la Región de Murcia (ODESCARM).

–	�Favorecer la creación del grupo PACAP de Murcia.

PARTICIPACIÓN EN semFYC
–	�35.º Congreso semFYC. Gijón, 11-13 de junio de 2015.
–	�Organización del XXVI Congreso Nacional de Entrevista Clínica 

y Comunicación Asistencial. Grupo de trabajo Comunicación  
y Salud de SMUMFYC. Cartagena, del 10 al 12 de diciembre  
de 2015.

–	�Participación en Código Ético y Declaración de Actividades 
semFYC.

–	�Participación activa vía correo electrónico en las decisiones de 
junta directiva.

–	�Asistencia a reuniones de la Junta Directiva:
•  �11 de junio de 2015: Bernardina Tudela de Gea (presidenta y 

vocal nacional).
•  �10 de octubre de 2015: José Miguel Bueno Ortiz (vocal PAPSS).

REUNIONES DE JUNTA DIRECTIVA SMUMFYC Reunión de la jun­
ta directiva de la Sociedad Murciana de Medicina Familiar y Co­
munitaria el martes 27 de octubre de 2015 a las 17:30h en la sala 
de reuniones de GADE.
Orden del día:
  1. � Aprobación del acta anterior.
  2. � Informe de la presidenta.
  3. � Congreso Regional (13-14 de noviembre)
  4. � Congreso Nacional Comunicación y Salud (10-11-12 de di­

ciembre)
  5. � Insignia de Plata.
  6. � Premio M.ª Eugenia Moreno.
  7. � VIII Gala SMUMFYC.
  8. � Actividades vocalías.
  9. � Grupos de trabajo.
10. � Ruegos y preguntas.

Comunicación-Prensa-Redes sociales (responsable: Ramona 
Durán de Meran. Periodista: Teresa Luengo Michel)
–	�Notas de prensa:
•  �06/06/15: «La precariedad laboral en la Atención Primaria 

pone en riesgo la seguridad de los pacientes».
•  �16/10/15: «Miembros de SMUMFYC imparten curso Reanima­

ción Cardiopulmonar en ASSIDO».
•  �09/11/15: «SMUMFYC entregará su Insignia de Plata a la  

Dra. María García García por su trayectoria profesional y su 
labor como tutora de residentes en Lorca».

•  �13/11/15: «SMUMFYC celebra su XIX Congreso, libre de finan­
ciación privada, en busca de soluciones para los claroscuros 
de la Medicina de Familia en la Región de Murcia».
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•  �25/11/15: «El Dr. González Caballero, segundo médico de fa­
milia en ingresar como académico correspondiente de la Real 
Academia de Medicina y Cirugía de la Región de Murcia».

–	�Radio/Televisión:
•  �30/06/15: «Encantados de Cuidarte» (TVM): Cuidados en vera­

no (presidenta).
•  �08/07/15: «Murcia Conecta» (7RM): Golpe de calor (presidenta).
•  �03/11/15: «Encantados de Cuidarte» (TVM): XIX Congreso Re­

gional (presidenta y presidente del comité organizador).
–	�Redes Sociales: Twitter (428). Facebook (415).
–	�Boletines informativos a socios.

OTRAS ACTIVIDADES

–	�Participación en el comité científico regional sobre ébola de la 
Consejería de Sanidad y Política Social de la Región de Murcia. 
Francisco Ruiz Lavela (vicepresidente).

–	�Asamblea de socios SMUMFYC. 24 de junio de 2015.
–	�Reunión de la Consejería Sanidad y Política Social: atención a 

los refugiados (vicepresidente). 17 de septiembre de 2015.
–	�Asistencia como invitados a la Asamblea Regional de Murcia. 

Vicesecretaria y vocal nacional de Residentes. 24 de septiembre 
de 2015.

–	�Participación en el foro-debate «Aunando esfuerzos frente a la 
enfermedad neumocócica en el adulto» junto con las socieda­
des SEMG, SEMERGEN y SOMUPAR (vicepresidente). 1 de octu­
bre de 2015.

–	�Reunión de la Consejería de Sanidad y Política Social: presenta­
ción del XXVI Congreso Nacional de Entrevista Clínica y Comu­
nicación Asistencial de Cartagena. Coordinador GdT Comuni­
cación y Salud. 14 de octubre de 2015.

–	�Participación en el programa de actualizaciones clínicas en 
Medicina de Familia (MeFClinic) sobre diabetes mellitus. Astra­
Zeneca. 29 de octubre de 2015.

–	�Reunión de la Consejería de Sanidad y Política Social: presenta­
ción del XIX Congreso Regional. Presidenta y presidente del co­
mité organizador. 9 de noviembre de 2015.

–	�XIX Congreso Regional SMUMFYC. 13-14 de noviembre de 2015. 
Organizador: Centro de salud Vistalegre-La Flota.

–	�VIII Gala SMUMFYC. Entrega de la insignia de plata a la María 
García García, tutora de residentes del centro de salud Lorca-
Sur. Entrega VI premio de Investigación M.ª Eugenia Moreno a 
Ana Isabel Casas, Rocío López y Carmen Hernández por su tra­
bajo «Valoración de los pacientes polimedicados mayores de 65 
años en nuestro centro de salud mediante los criterios STOP/
STAR». 13 de noviembre de 2015.

–	�Reunión de la Consejería de Sanidad y Política Social: calendario 
Vacunal. Vocal nacional de residentes. 16 de noviembre de 2015.

–	�XXVI Congreso Nacional de Entrevista Clínica y Comunicación 
Asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 2015.

OBJETIVOS

Al haber aumentado el número de personas que forman parte del 
grupo es muy importante organizarse y estructurar bien las acti­
vidades para que respondan a diversos objetivos y procurar el 
máximo de rendimiento.

DOCENTES
–	�En enero de 2016 comenzó el curso de lectura crítica (club de lec­

tura) del COM. http://www.commurcia.es/fichaformacion.
asp?id=250. Tras cada sesión celebraremos una reunión del grupo.

	� En cada sesión, además de la lectura de artículos, abordaremos 
algún tema o un recurso muy práctico para realizar búsquedas o 
bien resumiremos críticas o repasaremos un cálculo estadístico.

–	�Hay previstas otras actividades docentes en las que participa­
mos habitualmente personas del grupo, como el curso a resi­
dentes de MFyC, el curso a residentes de Salud Mental o la 
asignatura de pregrado de MBE (en segundo de Medicina de  
la Universidad de Murcia).

–	�Formación propia: nos gustaría facilitar la asistencia de uno (al 
menos) de los componentes del grupo a los talleres de enseñan­

za de MBE en Oxford de septiembre de este año. El precio es 
muy elevado (matrícula de 1.200 libras), pero trataremos de 
buscar una subvención. [http://www.oxforduniversitystores.
co.uk/browse/extra_info.asp?compid=1&modid=5&deptid=217
&catid=204&prodid=995 ]

PROPUESTA DE ACTIVIDADES EN 2016
–	�Área institucional-Región de Murcia:
•  �Establecer líneas de trabajo con la Consejería de Sanidad.
•  �Participar en el comité organizador de la IV Jornada de Con­

trol y Tratamiento del Tabaquismo. Servicio de Promoción y 
Educación para la Salud de la Dirección General de Salud 
Pública y Adicciones de la Consejería de Sanidad. Mayo de 
2016. Doctor Francisco M. Ruiz Lavela.

•  �Contactar con los representantes de la Asamblea Regional.
•  �Conseguir audiencia. Proponer mejoras. Detectar deficien­

cias. Favorecer la adecuación de las situaciones laborales.
–	� Colaboración con otras sociedades y organizaciones:
•  �Universidad: colaboración en el rotatorio de MFyC. Favorecer 

la creación de la asignatura de MFyC.
•  �Foro Atención Primaria: notas de prensa. Contacto con el Ser­

vicio Murciano de Salud. Actividades del Día de la Atención 
Primaria (12 de abril de 2016).

•  �Unidades Docentes Multidisciplinares: colaboración en cur­
sos docentes.

•  �Presentación de la Sociedad a R0.
•  �Colegio de Médicos: colaboración en cursos de Atención Pri­

maria.
•  �Otras sociedades científicas: 1.ª Jornada Interrelación Prima­

ria-Especializada de Diabetes junto con la Sociedad Murciana 
de Endocrino y con el apoyo de la Gerencia del Área VI (28 de 
abril de 2016).

•  �Real Academia de Medicina y Cirugía:
 � Mesa de debate: Bioética en Atención Primaria. 7 de abril de 

2016.
 � Conferencia en la Real Academia de Medicina y Cirugía de 

Murcia a cargo del presidente de semFYC, el doctor Josep 
Basora. 17 de mayo de 2016.

–	�Participación en actividades de semFYC:
•  �Reuniones de la junta directiva semFYC (febrero, abril, junio).
•  �Jornadas de Primavera semFYC (marzo). Doctor Ginés Álva­

rez, participación en el Plan proyecto estudiantes.
•  �Semana sin Humo.
•  �36.º Congreso semFYC A Coruña: doctora Inés M.ª Luna en el 

comité científico (junio).
•  �Vocal nacional de Residentes: doctor Francisco A. Guirao (CS 

La Flota).
–	� Defensa de la Atención Primaria y participación con los ciuda­

danos:
•  �Prensa y redes sociales.
•  �Participación con agrupaciones de defensa de la sanidad pú­

blica:
 � Marea Blanca.
 � Recips: asistencia a reuniones; línea de trabajo 2016 «Medi­

calización de la vida»; ponencia del doctor Juan Gervás (fe­
brero); curso sobre el uso del Portal de la Transparencia de 
la Región de Murcia (8 de abril de 2016).

 � Asociación de Usuarios de la Sanidad Pública: colaboración 
con el Observatorio de Exclusión Sanitaria.

 � Asociación para la Defensa de la Sanidad Pública: jornadas 
de activismo sanitario (Cartagena, 23-24 de abril de 2016).

•  �Apoyo y asistencia a actos de reivindicación social:
–	�Apoyo a Prevención y Promoción de Salud, así como a las activi­

dades comunitarias: PAPPS y PACAP.
•  �Semana sin Humo (mayo).
•  �Encuentro PACAP (noviembre).

–	� Participación en medios de comunicación:
•  �Notas de prensa.
•  �Participación en radio.
•  �Participación en el programa «Encantados de Cuidarte».

–	�Apoyo a los GdT
•  �Coordinador GdT: doctor Domingo J. Rubira.
•  �Favorecer su crecimiento y nuevas creaciones.
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•  �Favorecer el contacto con los grupos nacionales.
•  �II Jornada de Diabetes de Atención Primaria. Colaboración 

con SEAPREMUR.
–	�Relación con los socios:
•  �Especial residentes:

 � Presentación de la Sociedad a R0 (mayo).
 � Edición «Casos clínicos de Ginecología». V. Investigación.

•  �Actualización de la página web.
•  �Correos electrónicos informativos a los periódicos.
•  �Redes sociales: Facebook, Twitter.
•  �Nuevos asociados en 2015.
•  �Valoración de la implantación del recibo único.
•  �Creación de la vocalía de MFyC jubilados con reducción de 

cuotas.
•  �Apoyo a los centros de salud: formación, investigación, difu­

sión de actividades.
–	� XIII Jornada de Residentes de Medicina Familiar y Comunitaria 

de la SMUMFYC y IV Jornada de Estudiantes de Medicina de la 
Región de Murcia. Noviembre.

–	�10.o Congreso Regional 2017.
–	�Gala Anual SMUMFYC. Coincidir con las Jornadas de Residentes 

y Estudiantes de Medicina en noviembre.
–	� VII premio de Investigación M.ª Eugenia Moreno.
–	�Apoyo de las iniciativas que surjan desde socios, GdT, institu­

ciones, Servicio Murciano de Salud, universidad, otras socieda­
des científicas o semFYC.

Sociedad Navarra  
de Medicina Familiar y Comunitaria

Avenida Baja Navarra, 47 (Colegio de Médicos de Navarra)
31002 Pamplona
Tel. 948 226 093
snamfap@medena.es
www.snamfap.org

JUNTA DIRECTIVA

Presidenta: Patricia Alfonso Landa
Vicepresidenta: Santos Indurain Orduna
Secretaria: Ana Otamendi Murillo
Tesorera: Sonia Martín Almendros
Vocal Comunicación y Enlace: Santos Indurain Orduna
Vocal de Internet y Nuevas Tecnologías: Rafael Bartolomé Resano
Vocal de Urgencias: Susana Miranda Alcoz
Vocal de Docencia: Isabel Ezpeleta Iturralde
Vocal de Investigación y Coordinador de Grupos de Trabajo: Javier Bar­
tolomé Resano
Vocal de Médicos Jóvenes: Maitane Tainta Laspalas
Vocal del Área de Tudela: Fernando Merino Muñoz
Vocal de Residentes: Isabel Serrano Urra
Vocal de Médicos Veteranos: Javier Ulibarri Del Portillo

GRUPOS DE TRABAJO

Cardiovascular: Juan Carlos Cenoz
Comunicación y Salud: Charo Elcuaz
Crónicos: Álvaro Gimeno
Enfermedades Infecciosas: Pedro Iñigo
PACAP: Luisa Jusué
Respiratorio: María Oiza
Tabaquismo: Victoria Güeto
Urgencias: Susana Miranda

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�XI Jornada Formativa NAMFYC.
–	�VIII Congreso de Medicina de Familia para Estudiantes de Medi­

cina.

PROGRAMAS DE FORMACIÓN
–	�Aspectos claves en la evaluación médico-psicológica de un con­

ductor en Atención Primaria.
–	�Actualización sobre enfermedades respiratorias vasculares en 

Atención Primaria.
–	�Ortesis, prótesis y ayudas técnicas. Indicaciones y forma de 

prescripción en Atención Primaria (2.ª, 3.ª y 4.ª edición).
–	�Promoviendo la aceptación y el compromiso en la práctica clí­

nica de Atención Primaria.
–	�Problemas dermatológicos más frecuentes en Atención Pri­

maria.
–	�Actualización y manejo de la fibromialgia desde la pedagogía 

del dolor. Una nueva perspectiva al alcance de la Atención Pri­
maria.

–	�Actualización sobre la enfermedad venosa crónica en Atención 
Primaria.

–	�Intensificación de la insulina en el paciente con diabetes melli­
tus tipo 2, en Atención Primaria.

–	�Actualización en el manejo del paciente diabético tipo 2.
–	�Mindfulness para profesionales sanitarios de Atención Primaria.
–	�Actualización en salud mental para Atención Primaria.
–	�Ejercicios en patología musculosquelética para Atención Pri­

maria.
–	�Introducción al uso de Twitter y otras redes sociales en salud.
–	�Dieta mediterránea y salud: evidencias y práctica en Atención 

Primaria.

PUBLICACIONES
Diversas publicaciones en revistas médicas de miembros de los 
distintos grupos de trabajo.

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
–	�Participación en la junta técnico-asistencial de Atención Primaria.
–	�Participación de un miembro de NAMFYC en el Consejo de Go­

bierno del Servicio Navarro de Salud.
–	�Participación de un miembro de NAMFYC en el comité de Ges­

tión Clínica.
–	�Día Mundial sin Tabaco.
–	�Participación en varios grupos de trabajo de semFYC en el ám­

bito nacional.

OTRAS ACTIVIDADES

–	�XVII Semana sin Humo.

OBJETIVOS

–	�Fomentar la MFyC divulgando sus conocimientos y ventajas 
como pilar del Sistema Sanitario de Salud.

–	�Representar los intereses de los miembros de la Sociedad ante 
la Administración, sanitaria, sistema docente, otras sociedades 
y la población en general.

–	�Dinamizar las actividades de los grupos de trabajo para ser re­
ferentes en formación, investigación y asesoría.

–	�Promover la participación de los socios en la docencia a impartir.
–	�Complementar la oferta formativa que se realice desde otras 

entidades.
–	�Dar continuidad a la jornada formativa en su duodécima edición.
–	�Continuar colaborando con la universidad en la impartición del 

seminario de Atención Primaria a los alumnos de sexto de Me­
dicina y dar a conocer lo que se está planteando en otras uni­
versidades para que la Medicina de Familia sea un área de co­
nocimiento.

–	�Colaborar en la organización del VIII Congreso de Atención Pri­
maria para estudiantes de Medicina.
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–	�Colaborar con la unidad docente de Medicina de Familia en 
cursos para residentes y tutores.

Sociedad Riojana  
de Medicina Familiar y Comunitaria

Ruevieja, 67-69, 3.a planta (Ilustre Colegio Oficial  
de Médicos de La Rioja)
26001 Logroño
Tel. 686 610 273
srmfyc@srmfyc.es
www.srmfyc.es

JUNTA DIRECTIVA

Presidente: Miguel Ángel Gallardo Doménech
Vicepresidenta: Rosa M.a Soler Llorens
Secretario: Daniel Aberasturi Barroso
Tesorero: Miguel Azofra Crespo
Vocal de relación con el socio: Laura Odriozola Grijalba
Vocal comunicación con medios: Ruth Zabala Santolaya
Vocal comunicación web y redes sociales: José Luis Ponce Nolla
Vocal investigación: Carmen Martínez Cervell
Vocal formación: Jesús Ochoa Prieto
Vocal jóvenes médicos de familia: Marta Fernández Muro e Irantzu 
Bengoa Urrengoetxea
Vocal residentes: Ainara Sánchez Puy

GRUPOS DE TRABAJO

Abordaje al Tabaquismo: Diego Beni Ruiz
Comunicación y Salud: Jesús Ochoa Prieto
Cuidados paliativos: Nerea Gurucharri Zurbano
Diabetes: José Luis Torres Baile.
Infecciosas: Jesús Ortega Martínez
PACAP: Edith Pérez Alonso
PAPPS: Ignacio Fernández Hurtado
Salud Mental: Jorge Olloqui Mundet

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS
I Jornada de Salud Comunitaria, realizada los días 20 y 21 de oc­
tubre de 2015 en el edificio Quintiliano de la Universidad de La 
Rioja con el siguiente programa:
–	�Mesa redonda: ¿Es posible impulsar la salud comunitaria en La 

Rioja?
–	�Foro de debate abierto: Participar en salud: un derecho, una 

necesidad.
–	�Taller: Cómo poner en marcha un proyecto de salud comunita­

ria desde un centro de salud.
–	�Mesa redonda: Experiencias de participación comunitaria en salud.

PROGRAMAS DE FORMACIÓN
–	�Curso de entrevista clínica impartido a residentes.
–	�Curso de tratamiento al tabaquismo para residentes.
–	�3.er curso de Actualización en Medicina de Familia realizado 

entre enero y mayo de 2016:
21 de enero: Dolor torácico y disnea.
27 de enero: Pérdida y disminución del nivel de consciencia.
18 de febrero: Actualización de tratamiento, diabetes y HTA.
25 de febrero: Actualización de tratamiento: EPOC. Uso respon­
sable de antibióticos.
16 de marzo: Atención a un parto imprevisto extrahospitalario. 
Cómo hacer una citología. Atención al recién nacido.
17 de marzo: AMPA, MAPA, Peakflow: Cómo se hacen e interpre­

tación. Vía subcutánea: venoclisis, hidratación en paciente ter­
minal.
21 de abril: Consumidor de drogas: Alcohol.
28 de abril: Consumidor de drogas: Cannabis y tabaco.
19 de mayo: El diagnóstico médico en Atención Primaria. Prue­
bas diagnósticas: Hemograma, VSG, PCR.
26 de mayo: Pruebas de función hepática. Alteraciones de la 
coagulación. Nuevos marcadores bioquímicos de enfermedad: 
Calpotectina, proBNP.

PUBLICACIONES
Publicación en el periódico La Rioja, en su área de salud, de artícu­
los de nuestros socios sobre temas socio-sanitarios: anemia fe­
rropénica, anciano de riesgo, aftas orales, enuresis y síndrome 
premenstrual.

INVESTIGACIÓN
Proyecto de investigación por parte de la vocalía de investigación 
sobre el estado de actividades investigadoras en La Rioja, actual­
mente se está terminando la recogida de datos.

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
–	�Convenio de colaboración de srmFYC con la Universidad de La 

Rioja, que hará posible que las próximas jornadas se realicen en 
sus instalaciones.

–	�Algunos socios de srmFYC forman parte del grupo de trabajo 
del 3.er Plan de Salud de la comunidad riojana.

–	�Ciclo de charlas mensuales para la población que se realizan 
con la colaboración de Obra Social Ibercaja en sus instalacio­
nes, con el título «Cuida tu salud».

–	�Colaboración con la Dirección de Atención Primaria de La Rioja 
en varios grupos de trabajo: Agenda, Adherencia terapéutica, 
PAPPS y mejora del formulario de factores RCV.

–	�Asistencia a la reunión de la junta directiva semFYC en Madrid 
y a las Jornadas de Primavera de semFYC.

–	�Participación en el programa de deshabituación tabáquica en el 
medio laboral con la Dirección General de Salud Pública.

OTRAS ACTIVIDADES

–	�Actualización de la página web y potenciación de su vertiente 
científica.

–	�Creación del área de pacientes. Enlazar la web con las redes 
sociales. Creación de un canal en YouTube y edición de vídeos 
informativos para profesionales y pacientes.

–	�Obtención de la certificación web HonCode.
–	�Asistencia a la reunión de vocales de investigación de semFYC.
–	�Asistencia a las XXIV Jornadas de Primavera de la semFYC.
–	�Asistencia a las XX Jornadas de Residentes y II de Tutores de 

semFYC.
–	�Participación en el programa de deshabituación tabáquica en 

medio laboral.
–	�Organización de la Semana sin humo de mayo de 2016.
–	�Participación en el comité editorial de la Guía de Actuación en 

Atención Primaria.
–	�Colaboraciones en el programa «Salud» que emite Onda Cero La 

Rioja los lunes de 19 a 20 horas.
–	�Colaboración con el programa de TVR del doctor Aizpún como 

invitados.
–	�Puesta en marcha del grupo de trabajo del PAPPS.

OBJETIVOS

–	�Programa docente que desarrolle el perfil profesional y el em­
poderamiento del médico de familia.

–	�Promover la participación de los socios, especialmente de resi­
dentes y jóvenes médicos de familia.

–	�Mantener la dinámica de grupos; creación de nuevos grupos de 
trabajo.

–	�Participación en medios de comunicación, siendo referentes en 
salud.

–	�Potenciar la presencia en redes sociales.
–	�Potenciar la vertiente científica de la web.
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–	�Colaborar con instituciones.
–	�Facilitar las actividades investigadoras.

Sociedad Valenciana  
de Medicina Familiar y Comunitaria

Santa Cruz de la Zarza, 4, bajos
46021 Valencia
Tel. 963 392 756 / Fax: 963 619 460
svmfyc@svmfyc.org
www.svmfyc.org

JUNTA DIRECTIVA

Presidente: Aurelio Duque Valencia
Vicepresidente: Javier Sorribes Monfort y José Luis Gonzálvez Pe­
rales
Secretaria: Cristina Vivas Maiques
Tesorero: Ignacio Alastrue Loscos
Vocal de grupos de trabajo: Ana M.ª Furió Martínez
Vocal de Comunicación: Raquel Tena Barreda
Vocal de Docencia: Carmen Fernández Casalderrey
Vocal de Investigación: Francisca Gil Latorre
Vocal de Residentes: Luz Vázquez Canales
Vocal de Empleo: María Marín Marín
Vocal de organización de Castellón: Manuel Batalla Sales
Vocal de organización de Valencia: Mara Sempere Manuel
Vocal de organización de Alicante: Francisco Ortiz Díaz

GRUPOS DE TRABAJO

Abordaje del Tabaquismo: Joan Antoni Ribera i Osca
Atención Domiciliaria y Cuidados Paliativos: Lorenzo Pascual López
Atención a la Mujer: Rosa González Candelas
Bioética: Vicenta Alborch Bataller
Cirugía Menor y Piel: Francisco Beneyto Castelló
Comunicación y Salud: Carmen Fernández Casalderrey
Diabetes y Nutrición: Jorge Navarro Pérez
Enfermedades Cardiovasculares: Antonio Fornos Garrigos
Enfermedades Infecciosas: Pilar Carceller Sales
Enfermedades Respiratorias: Mª Teresa Almela Tejedo
Enfermedades Reumatológicas: Antonio Fuertes Fortea
Genética Clínica y Enfermedades Raras: Ismael Ejarque Doménech
Innovación Tecnológica Tics: Eugenio Montero Martín
Neurología: Ana Sarrión Bosque
PACAP: Ana Patricia Crespo Mateos
Salud Mental: José Mínguez Platero
Tercer y Cuarto Mundo: Nel·lo Monfort Lázaro e Ignacio Alastrue 
Loscos
Urgencias: Manuel Carbonell Soriano
Urología: Francisco Brotons Munto
Utilización de Fármacos: Mara Sempere Manuel
Vacunas: Joan Puig Barbera
Responsable PAPPS-SVMFiC: Vicente Cabedo García
Jóvenes médicos de familia: Lorena Rosell Panís

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�Jornada El último año de… Actualización SVMFiC. Valencia, 

19 de junio de 2015.
–	�Jornada de investigación. Valencia, 29 de junio de 2015.
–	�Jornada entre Atención Primaria y Endocrinología. COMV, 23 de 

octubre de 2015.

–	�Jornada El último año de… Alicante, 5 de noviembre de 2015.
–	�Jornada de Residentes. Castellón, 12 de noviembre de 2015.
–	�CLINIFAM 2015. Castellón, 13 de noviembre de 2015.
–	�Jornada sobre Formación y Docencia. COMV, 3 de diciembre de 

2015.
–	�Jornada 30 años de Atención Primaria. ICOMV. SS.CC. de AP, 21 

de enero de 2016.
–	�Jornada de humanización. Valencia, 24 de febrero de 2016.

Colaboración en:
–	�Jornada Vacunas Malvarrosa. Valencia, 25 de junio de 2015.
–	�«Aunando esfuerzos frente a la enfermedad neumocócica en el 

adulto». Alicante, 20 de octubre, y Valencia, 28 de octubre de 2015.
–	�MEFCLINIC. 29 de octubre de 2015.
–	�Jornada cooperación COMV. 29 y 30 de octubre de 2015.
–	�VII Jornada valenciana de Tabaquismo y respiración. INCLIVA. 

Valencia, 4 de noviembre de 2015.
–	�Jornada de salud mental. Facultad de Medicina, 5 de noviembre 

de 2015.
–	�Jornadas multidisciplinares. EPOC. SVNEUMOLOGIA, 6 de no­

viembre de 2015.
–	�Jornada de Vacunas. Valencia, 26 y 27 de noviembre de 2015.
–	�Participación en Prescripción enfermera. Verdades y mentiras. 

CCOO, 1 de marzo de 2016.
–	�Participación en la presentación del IV Plan De Salud 2016-

2020. Rambleta, 20 de abril de 2016.
–	�Participación en la I Jornada de integración del departamento 

clínico-Malvarrosa. 3 de mayo de 2016.

PROGRAMAS DE FORMACIÓN
–	�Curso de metodología docente para miembros GdT SVMFIC. 30 

de octubre de 2015.
–	�Curso Detección y manejo de primer episodio psicótico para MF 

y AP. RAMCV-SVMFIC. Valencia, 5 de noviembre de 2015.
–	�Tardes del residente. Talleres impartidos por los grupos de tra­

bajo de la SVMFIC para los residentes.
–	�Premio al mejor residente. Valencia, 25 de junio.

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
–	�IMV. Papel de las SS.CC. junto a la Administración sanitaria. 

ICOMV. 28 de enero de 2016.
–	�Reunión con DGAS. Entrega del documento plan antiburocráti­

co 2016-2020. 15 de febrero de 2016.
–	�Reuniones para formalizar convenios de colaboración con AEC 

y ICOLEF. Febrero de 2016.
–	�Grabación de un vídeo de curso cardiología-AP de la UPV-Valencia.
–	�Jornadas de Primavera semFYC. Impulso a la Atención Primaria. 

Barcelona, 11 y 12 de marzo de 2016.
–	�Participación en el programa TVE «Comando actualidad». El 

negocio de la espiritualidad. 17 de marzo de 2016. Posición 
SVMFIC. Homeopatía y terapias alternativas.

–	�Reunión con el gerente del Dto. Peset. Problemática UDAFYC, 
Valencia.

–	�Reunión de sindicatos con mesa sectorial. Baremo MIR. Sede de 
la SVMFIC, 11 de abril de 2016.

–	�Celebración en el ICOMV. Día de la Atención Primaria. SS.CC. de 
la AP, 12 de abril de 2016.

OBJETIVOS

–	�Consolidar el observatorio SVMFIC 2016-2020.
–	�Desarrollo de criterios de selección de la bolsa de trabajo ac­

tual-oposición- 2013-2016.
–	�Establecer convenios de colaboración: AEC. T SOCIAL. ICOLEF 

(educación física) y departamentos de salud para actividades 
de formación e investigación.

–	�Desarrollo de sistemas de información para la gestión AP-cua­
dro de mandos con indicadores clave.

–	�Potenciación y desarrollo jefe zona básica de salud. Competen­
cias y habilidades.

–	�Fortalecimiento y desarrollo productivo-científico de los grupos 
de trabajo.

02_SOCIEDADES FEDERADAS_2016.indd   33 27/5/16   15:12



Memoria de actividades junio 2015 - mayo 201634

Sociedad Vasca  
de Medicina Familiar y Comunitaria

Blas de Otero, 10, bajo, dcha.
48014 Bilbao
Tel. 944 756 554 / Fax: 944 756 516
sede@osatzen.com
www.osatzen.com

JUNTA DIRECTIVA

Presidente: Iñaki Martínez Nimatuj
Vicepresidenta: Mónica García Asensio
Secretario: Rafael Gracia Ballarín
Tesorera: Irma Múgica del Campo
Vocal de Residentes Álava: Mounir Douri
Vocales por Bizkaia: Susana Martín Benavides
Vocal grupos de trabajo: Maria Visitación Carceller Layel
Vocales por Bizkaia: Mikel Baza Bueno
Vocal de Investigación: Rafael Martínez de la Eranueva
Vocal por Gipuzkoa: Nuria Reparaz Rodrigo
Vocal de residentes: Sara Olariaga Arrazola
Vocal Comunicación Interna: Gorka Maíz López
Secretaria: Elsa Patús Etxezarreta

GRUPOS DE TRABAJO

Actividad Física y Salud: Pedro Iturrioz Rosell
Atención Familiar-AFAM: Amaia Zenarutzabeitia Pikatza
Atención a la Persona con Discapacidad: Olga Díaz Pérez
Cirugía Menor: María José Ibars Cervera
Comunicación y Salud: Juan José Rodríguez Salvador
Cuidados Paliativos: Belén Molina González
Ecografía: Mónica García Asensio
Enfermedades Infecciosas: Estibaliz Alonso Saratxaga
Fibromialgia: María Jesús Barrenengoa Cuadra
MBE: Rafael Rotaeche del Campo
Optimismo e Ilusión: Jon Imanol Argote Atxalandabaso
Respiratorio: Agustín Martínez González
Salud Comunitaria: Ángel Fernández Martínez
Tabaco: Juan Carlos Arbonies Ortiz
Urgencias: José Miguel Rengel Sala

ACTIVIDADES

CONGRESOS Y JORNADAS
–	�Jornadas de Atención Primaria (Osatzen-Osalde): «Cambiar el 

futuro: una tarea esencial de la Atención Primaria», el 13 y 14 de 
noviembre de 2015 en Bilbao.

–	�Seminario de Innovación de Atención Primaria: «Pacientes que 
lloran y otras consultas sagradas» (liderado por Juan Gervás), 12 
y 13 de febrero de 2016 en Bilbao.

–	�III Jornadas de Genética Clínica para Atención Primaria (Asocia­
ción Española de Genética Humana), 20 de febrero de 2016 en 
Bilbao.

–	�XVI Jornadas Osatzen, 10 y 11 de marzo 2016 en Bilbao.

INVESTIGACIÓN
Comunicaciones presentadas al Congreso por los del GdT de Fi­
bromialgia:

–	�Martínez de la Eranueva R, Barrenengoa MJ, Angón LÁ, Gracia R. 
Discapacidad física en pacientes diagnosticados de fibromialgia 
antes y después de una intervención pedagógica grupal en neu­
robiología del dolor (póster presentado en Cartagena).

–	�Gracia R, Martínez de la Eranueva R, Barrenengoa MJ, Angón LÁ, 
Bueno JM. Group Educative Intervention with pain neurobiolo­
gy on fibromyalgic patients: impact on their symptoms (comu­
nicación enviada a WONCA 2016 Río de Janeiro).

–	�Proyecto de investigación-formación en investigación cualitati­
va: se trata de un proyecto en el que se persigue un doble obje­
tivo, investigación y docencia, de modo que, a la vez que se van 
desarrollando y ejecutando las diferentes fases de un estudio 
cualitativo sobre las percepciones de las/os médicas/os de fa­
milia ante las consultas, se irá avanzando en los contenidos 
teóricos, en un proceso de ir y venir de la teoría a la práctica. 
Primer taller, 4 de marzo: «Introducción a la IC, primeros pasos, 
elaboración del protocolo de estudio», impartido por Carlos 
Calderón. Asistencia interdisciplinar, médicos de familia, enfer­
mería, psicóloga, trabajadora social.

ACUERDOS DE COLABORACIÓN Y CONVENIOS
–	�Reuniones con la dirección de farmacia: para explicar porque 

nos desligamos del consenso de la demencia del departamento 
de sanidad y hacer propuestas generales de mejora.

–	�Colaboración con el Departamento de salud, dirección de far­
macia. Participación junto con otras sociedades científicas en la 
elaboración de un consenso para mejorar el uso de los inhibido­
res de la bomba de protones (IBP).

OTRAS ACTIVIDADES

–	�Campaña 25 g de azúcar: difusión de esta en las redes sociales 
y una entrada en el blog: www.osatzen.com/blog-osatzen/2015/
la-campana-25gramos-se-presenta-en-bilbao.html

–	�Tutorización del curso de Ecografía Clínica para Médicos de 
Familia de semFYC-Osakidetza por el GdT de Ecografias de 
Osatzen. 

–	�Reuniones mensuales de la junta directiva en Bilbao.
–	�Cine fórum: tras más de dos años con fieles asistentes, se con­

solida esta actividad, que consiste en la proyección de docu­
mentales de temáticas muy diferentes siempre con el ánimo de 
debatir, enriquecer y construir. Se ha convertido ya en una acti­
vidad tan consistente y planificada como la de cualquier otro 
grupo de trabajo de Osatzen, por lo que ha derivado en la crea­
ción de La Tabula Rasa: espacio de debate y reflexión fuera del 
entorno laboral de cada uno, con actividades fundamentales 
para nuestro desarrollo como personas y profesionales.

	 Mayo de 2016: cine fórum sobre política.
	 Febrero de 2016: cine fórum sobre el síndrome del cautiverio.
–	�Grupo de residentes: excursión a Barcelona para conocer el 

centro de salud del Raval durante un fin de semana de octubre 
de 2016.

–	�Taller de lectura:
	 Marzo de 2016: La muerte de Ivan Illich
	 Julio de 2016: Ensayo sobre la ceguera

OBJETIVOS

–	�Fomentar y promocionar actividades formativas independientes.
–	�Organizar y promocionar grupos de trabajo «generales» que 

desarrollen de forma integradora diferentes aspectos de la  
Medicina de la Familia de un modo innovador y creativo. Fo­
mentar la incorporación de jóvenes médicos de familia a estos 
GdT e implicar de los mismos en la organización de otras acti­
vidades.

–	�Captar nuevos socios.
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A. Medicina de Familia Internacional

A.1. � EVALUACIÓN DE OBJETIVOS DE LA SECCIÓN 
INTERNACIONAL (JUNIO DE 2015-MAYO DE 2016)

www.semfyc.es/es/informativo/seccinternacional/

– �Elaboración de informes periódicos de las actividades interna-
cionales que incluya las novedades, así como un resumen de la 
revista electrónica WONCA News dirigido a los miembros de  
la junta directiva de semFYC y a los coordinadores de los grupos 
de trabajo. CONSEGUIDO.

– �Aumento del tejido social de la sección con reuniones mensua-
les virtuales por Skype. CONSEGUIDO.

– �Celebración de una reunión de la sección internacional en el 
Congreso semFYC 2016. PENDIENTE. 

– �Propuesta de celebración de al menos dos actividades interna-
cionales en el Congreso semFYC 2016 en idioma inglés. NO 
CONSEGUIDO.

– �Actualización permanente de la página web de la sección inter-
nacional. CONSEGUIDO.

– �Página web de la sección internacional en formato bilingüe: 
castellano e inglés. NO CONSEGUIDO.

– �Cada representante de la sección internacional debe remitir 
una reseña (con una fotografía de calidad) para la revista elec-
trónica de noticias semFYC de su participación en los eventos 
en un máximo de quince días. CONSEGUIDO.

– �Cada representante de la sección internacional debe remitir 
una memoria al final de cada ejercicio (anual) que incluya acti-
vidades realizadas, evaluación de objetivos del ejercicio ante-
rior y enumeración de objetivos del ejercicio siguiente. CONSE-
GUIDO.

– �Coordinación de los grupos de trabajo/secciones semFYC con su 
representante de internacional. CONSEGUIDO PARCIALMENTE.

– �Participación de los representantes de semFYC en todas las re-
uniones de WONCA: 
• �Reuniones de las redes de WONCA Europa (EQUIP, EURACT, 

EGPRN, EURIPA, EUROPREV).
• �Grupos de Especial Interés de WONCA Europa (WESIGs), gru-

pos de trabajo de WONCA Mundial (WWWP).
• �Grupos de Especial Interés de WONCA Mundial (WWSIG). 

CONSEGUIDO PARCIALMENTE.
– �Oficializar a los representantes de semFYC en todos los gru- 

pos de WONCA: Grupos de Especial Interés de WONCA Europa 
(WESIGs), grupos de trabajo de WONCA Mundial (WWP) y Gru-
pos de Especial Interés de WONCA Mundial (WWSIG). CONSE-
GUIDO PARCIALMENTE.

– �Participar activamente en el European Forum for Primary Care. 
NO CONSEGUIDO.

– �Mejora continua del stand de semFYC con edición de materia-
les de semFYC en inglés. NO CONSEGUIDO.

– �Actualización de los acuerdos bilaterales entre semFYC y la 
Asociación Portuguesa de Medicina Clínica General (APMCG). 
CONSEGUIDO.

– �Establecimiento de acuerdos bilaterales de colaboración en in-
vestigación con otras sociedades científicas de ámbito interna-
cional. NO CONSEGUIDO.

– �Suscribir un convenio de colaboración con el Royal College of 
General Practitioners (RCGP) con el fin de desarrollar cursos de 
formación continuada conjuntos, intercambios de residentes e 
intercambios de médicos de familia. NO CONSEGUIDO.

– �Suscribir un convenio de colaboración con el Irish College of 
General Practitioners (ICGP) con el fin de desarrollar cursos de 
formación continuada conjuntos, intercambios de residentes e 
intercambios de médicos de familia. NO CONSEGUIDO.

– �Apoyo y potenciación del Movimiento Vasco da Gama. CONSE-
GUIDO.

– �Difusión y coordinación del programa Hippokrates con una 
ampliación del número de centros de salud españoles adscritos 
a dicho programa a un total de 25 con al menos un centro por 
sociedad federada semFYC. NO CONSEGUIDO.

– �Consecución de una beca ERASMUS + de la Unión Europea para 
la financiación programa Hippokrates español. NO COSNEGUIDO.

– �Participación en la iniciativa GRADE. CONSEGUIDO.
– �Participación en la red IBIMEFA de investigación en Iberoaméri-

ca. CONSEGUIDO 
– �Difusión y defensa de la Medicina de Familia y de sus valores en 

el ámbito internacional en colaboración con WONCA y sus prin-
cipios. CONSEGUIDO.

– �Elaboración de un archivo de materiales gráficos en inglés que 
sirvan de soporte a las presentaciones de directivos y socios 
semFYC. CONSEGUIDO PARCIALMENTE.

A.2. � WONCA IBEROAMÉRICA-CONGRESO 
IBEROAMERICANO DE MEDICINA FAMILIAR 
(CIMF)

Representante semFYC en Iberoamérica: Sergio Minué Lorenzo

ACTIVIDADES 2015
– �Congreso Iberoamericano de Medicina Familiar 2015

4.º Congreso Iberoamericano de la Confederación Iberoameri-
cana de Medicina Familiar (CIMF-WONCA)
Durante los meses previos se trabajó activamente en la organi-
zación del Congreso desde los siguientes ámbitos:
• �Participación en el Comité Científico.
• �Participación en los grupos de trabajo de Prevención Cuater-

naria, Investigación y PCAT.
• ��Participación en representación del Presidente de semFYC en 

la Junta Directiva del CIMF- WONCA.
• �Co-coordinación con la doctora Martínez Bianchi en el taller 

sobre abogacía en Medicina Familiar.
• �Coordinación general del Pannel del WONCA Research Group 

respecto a la evaluación del desempeño de la Atención Prima-
ria en Latinoamérica.

ACTIVIDADES EN GRUPOS DE TRABAJO CIMF-WONCA
– �Miembro del grupo de Prevención Cuaternaria, realizando acti-

vidades de difusión de documentos y actividades.
– �Miembro del grupo de Investigación CIMF (IBIMEFA).
– �Miembro del grupo de PCAT (Primary Care Assessment Tool) 

que fomenta el empleo de esta herramienta en los países de 
Iberoamérica como instrumento de evaluación del desempeño 
de la Atención Primaria. En este marco se ha facilitado el cono- 

Línea estratégica I.  
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cimiento sobre los diferentes instrumentos PCAT así como los 
procesos de validación y adaptación cultural de los mismos.

– �Miembro de los grupos de trabajo sobre Universalidad y Equidad 
destinado a elaborar documentos de análisis y propuesta en am-
bas materias para los gobiernos de los países iberoamericanos.

– �Miembro del grupo de Calidad, cuyas conclusiones fueron pre-
sentadas y discutidas en la Cumbre de Costa Rica.

– �VI Cumbre Iberoamericana de Medicina Familiar
La semFYC participó como representante en la VI Cumbre cele-
brada en la ciudad de San José (Costa Rica) en abril de 2016.
Previamente había trabajado en los grupos de: Prevención Cua-
ternaria, Calidad, Equidad, Universalidad y PCAT, que fueron 
discutidas en los grupos de trabajo establecidos al efecto duran-
te la misma.
Así mismo participó como representante de semFYC en la Junta 
Directiva de CIMF/WONCA. En ella se ratificó la designación 
como vicepresidente electo de CIMF /WONCA a partir de no-
viembre de 2016.
Participación en la preparación del Congreso Mundial de Medi-
cina de Familia de Río de Janeiro (noviembre de 2016).

– �Congreso mundial WONCA 2016
• �Miembro del Comité Evaluador.
• �Coordinador del WONCA Research Group en Iberoamérica 

para la elaboración del Pannel Mundial sobre desempeño en 
Atención Primaria.

Coordinador Ejecutivo de Wonca Iberoamericana-CIMF: Luis Aguilera 
García.

ACTIVIDADES 2015

REUNIONES
– �III Reunión Ordinaria de la Junta Directiva 2013-16 de Wonca 

Iberoamericana-CIMF. Montevideo, Uruguay.
Designación del Comité Ejecutivo electo de Wonca Iberoameri-
cana-CIMF para el periodo 2016 a 2018, con la siguiente consti-
tución:
Presidente: Maria Inez Padula Anderson (Brasil)
Coordinación Ejecutiva: Luis Aguilera García (España)
Tesorería Honoraria: Marina Almenas (Puerto Rico)
Vicepresidencia Subregional Cono Sur: Fernando Coppolillo (Argen-
tina)
Vicepresidencia Subregional Mesoamérica: Lilia González (Cuba)
Vicepresidencia Subregional Países Andinos: Edgar León (Ecuador)
Vicepresidencia Subregional Península Ibérica: Sergio Minué (España)

PUBLICACIONES
– �Cuba Fuentes MS, Aguilera García L. Ser médico de familia en 

Perú. AMF 2015; 11(11):647-9.
– �Cuba Fuentes MS, Aguilera García L. El rastreo poblacional con 

mamografía disminuye la mortalidad por cáncer de mama pero 
incrementa el riesgo de sobrediagnóstico y sobretratamiento. 
Evid Act Pract Ambul. 2015 Oct-Dic;18(4):118-9. Comentado de: 
Gøtzsche PC, y col. Screening for breast cancer with mammo-
graphy. Cochrane Database Syst Rev. 2013;CD001877. PMID: 
23737396.

PARTICIPACIÓN EN ENCUENTROS
– �4.º Congreso Iberoamericano de Medicina Familiar y Comunita-

ria. Montevideo, Uruguay.
• � Integrante del Comité Organizador.
• � Moderación de la Mesa: 59 segundos, el debate: ¿Porqué ser 

parte de CIMF?, ¿y de Wonca?»
• � Coordinación del taller Cine y literatura en el modelo centra-

do en el paciente.
• � Coordinación del taller Liderazgo en Medicina Familiar y Co-

munitaria.
– �III Congreso Internacional de Técnicos de Enfermería. Ovalle, 

Chile, noviembre de 2015.
• � Ponencia: Políticas públicas de promoción de salud en España.

• � Ponencia: Cómo motivar cambios de comportamiento desde 
la relación paciente-familiares.

ACTIVIDADES 2016

REUNIONES
– �IV Reunión Extraordinaria de la Junta Directiva 2013-16 de Won-

ca Iberoamericana-CIMF. San José, Costa Rica, abril de 2016.

PUBLICACIONES
– �V Cumbre Iberoamericana de Medicina Familiar. Rev Bras Med 

Fam Comunidade. 2016;12(Suppl 1).
– �Armiños G, Vaca L, Aguilera L, Casado V, Sánchez G, Alvear S. 

Programas de formación en Medicina Familiar en Iberoamérica. 
Rev Bras Med Fam Comunidade. 2016;12(Suppl 1):47-60. http://
dx.doi.org/10.5712/rbmfc12(1)1278.

PARTICIPACIÓN EN ENCUENTROS
– �VI Cumbre Iberoamericana de Medicina Familiar. San José, Cos-

ta Rica, abril de 2016.
• � Integrante del Comité Organizador

– �I Congreso Mesoamericano de Medicina Familiar. San José, Cos-
ta Rica, abril de 2016.
• � Coordinación del Cine fórum: Promoviendo buenas prácticas 

en los cuidados al final de la vida: «Las alas de la vida».
• � Coordinación del taller Comunicación de malas noticias.
• � Coordinación del taller Liderazgo en Medicina Familiar y Co-

munitaria.
– �Congreso Mundial Wonca 2016.

• � Integrante del Comité Evaluador.

A.3 � WONCA EUROPE COUNCIL
Representantes semFYC: José Miguel Bueno Ortiz, responsable de la 
sección de Internacional de semFYC y María Fernández García, 
vicepresidenta semFYC y responsable en Junta Permanente de la 
sección de Internacional.

Participación con la presentación de dos mociones por semFYC:
– �Una contra las barreras lingüísticas para fomentar el uso de 

inglés nivel AI-B2 en las reuniones WONCA y en sus congresos. 
Moción aprobada por unanimidad.

– �Otra que insta a la realización de un mapa de penosidad laboral 
de los médicos de familia. Se aprobó por unanimidad y se reali-
zará en colaboración con EQUIP y UEMO.

A.4. � WONCA EUROPE NETWORKS

A.4.1. � EQUIP (EUROPEAN WORKING PARTY ON QUALITY 
IN FAMILY PRACTICE)

Representante semFYC: José Miguel Bueno Ortiz

– �Participación en el 49th EQuiP Assembly Meeting (www.
equip2016.cz), celebrado el 22 y 23 de abril de 2016 en Praga 
(República Checa) con el lema «Patient safety in primary care», 
con la intervención de la doctora Pilar Astier, coordinadora del 
grupo de trabajo de Seguridad de la semFYC como una de los 
tres conferenciantes principales en «Are spanish healthcare 
professionals aware of patient safety in primary care?: results 
of a national survey on patient safety culture in primary care». 
Además realizó un taller titulado «The aftermath of adverse 
events (AE) in primary care: interventions to reduce its impact 
on healthcare teams». Y fue ponente en la mesa redonda sobre 
el futuro de la seguridad del paciente.

– �Publicación en WONCA News y en WONCA Europe newsletter 
8th Spanish Conference on Patient Safety in Primary Care.

A.4.2. � EURACT (EUROPEAN ACADEMY OF TEACHERS IN 
GENERAL PRACTICE)

Representante semFYC: Dolors Forés García

Asistió en el año 2015 a la convocatoria de la reunión de otoño en 
Sarajevo.
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En el mes de marzo del 2016 participó en la reunión de primavera 
en Budapest.
Desde el mes de noviembre del año 2015 al 6 de abril del 2016 se han 
realizado 2 ediciones del curso Leonardo EURACT - Nivel l. Se trata 
de un curso para formadores de Medicina Familiar y Comunitaria, 
en el que se ha contado con 62 tutores para realizar la actividad.

Programa del curso del año 2016: http://gestor.camfic.cat//
uploads/ITEM_5900_FORM_6862.pdf

A.4.3. � EGPRN (EUROPEAN GROUP PRIMARY CARE 
RESEARCH NETWORK)

Representante semFYC: Francesc Xavier Cos Claramunt

A.4.4. � EURIPA (EUROPEAN RURAL AND ISOLATED 
DOCTORS ASSOCIATION)

Representantes semFYC: Jaume Banqué Vidiella (hasta octubre de 
2015), Josep Vidal Alaball (desde octubre de 2015), miembro del 
comité ejecutivo y tesorero de EURIPA.

ACTIVIDADES (junio de 2015-mayo de 2016)

REUNIONES
– �Con el grupo:

• � Reuniones semestrales a través de Skype con el Comité Ejecu-
tivo

• � Participación activa en la 13th WONCA World Rural Confe-
rence. Abril de 2015.

• � Asamblea general anual en WONCA Europe Conference. Es-
tambul, 24 de octubre de 2015.

• � Participación periódica en reuniones virtuales por Skype con 
el Comité Ejecutivo de EURIPA.

TALLERES
– �«New ways of dealing with Medical Conditions (with a focus on 

telemedicine)», por Josep Vidal Alaball en el WONCA Europe 
Conference. Estambul, 22 de octubre de 2015.

OTRAS ACTIVIDADES
– �Entrevista a Josep Vidal Alaball en la revista CAMFiC:

www.camfic.cat/Actualitat.aspx?id=2936&tp=noticias

– �Entrevista a Josep Vidal Alaball para WONCA News:
http://globalfamilydoctor.com/News/RuralRound-upretur 
ningtoruralhealthinCatalonia.aspx

– �Participación en los Rural Family Medicine Café: https://sites.
google.com/site/someambassadors/familymedicinecafe

OBJETIVOS  (junio de 2016-mayo de 2017)

– �Participación en 36.º Congreso semFYC 2016. Póster aceptado 
sobre telemedicina en el medio rural.

– �Foro EURIPA de Medicina Rural. Marsella, 23 y 24 de septiembre 
de 2016. Participación en el Comité Organizador

– �Participación en WONCA 2016 Río de Janeiro. Póster presentado 
sobre telemedicina en el medio rural.

A.4.5. � EUROPREV (EUROPEAN NETWORK FOR 
PREVENTION AND HEALTH PROMOTION IN 
FAMILY AND GENERAL PRACTICE)

INTEGRANTES
Coordinadora: Mateja Bulc
Representante español: Carlos Brotons

ACTIVIDADES (junio de 2015-mayo de 2016)

REUNIONES
– �WONCA Europe Estambul, 25 de julio de 2015.

La reunión del Comité Directivo de EUROPREV tuvo lugar el día 
24 de octubre, y se comentaron los siguientes temas:

• � Se presentó el proyecto europeo SPIMEU sobre prevención de 
enfermedades cardiometabólicas, en el que se solicitó la cola-
boración de EUROPREV.

• � También el proyecto de investigación de EUROPREV sobre 
cambios de estilos de vida en pacientes que han padecido una 
enfermedad cardiovascular.

• � Se comentaron actividades de los diferentes grupos de traba-
jo de EUROPREV, especialmente sobre violencia de género y en 
cambios de estilos de vida.

• � Se habló de la reunión con el presidente de WONCA Europe y 
la reunión con las otras networks de WONCA. Se concluyó la 
importancia de promover actividades conjuntas entre las di-
ferentes networks.

• � Se trató el estado actual de la próxima conferencia en Oporto 
sobre prevención cuaternaria. Finalmente se decidió realizar-
la en el año 2017.

PARTICIPACIÓN EN ENCUENTROS
– �WONCA Europe Conference. Estambul, 2015.

• � 22 de octubre: Actualización del grupo de trabajo de Alcohol 
de EUROPREV: se abordaron aspectos sobre salud mental re-
lacionados con el abuso de alcohol.

• � 23 de octubre: Detección y colaboración multidisciplinar de la 
violencia de género en Atención Primaria. Presentación con-
junta de EUROPREV y el grupo de especial interés de WONCA 
Mundial en violencia de género.

• � 24 de octubre: Actividades de prevención basadas en la comu-
nidad. Se presentaron experiencias de tres países: Holanda, 
Eslovaquia y Eslovenia.

• � 25 de octubre: Prevención de problemas de salud mental en 
Atención Primaria.

PARTICIPACIÓN EN PROYECTO DE INVESTIGACIÓN
– �EUROPREV III study: Lifestyle habits in patients with establis-

hed cardiovascular diseases.
En febrero de 2016 se empezó el reclutamiento de pacientes en 
España. Está previsto que participen 13 países europeos.

OBJETIVOS (junio de 2016-mayo de 2017)

– �Participación en las reuniones la EU Platform for Diet and Phy-
sical Activity.

– �Participación en WONCA Europe Conference. Copenhague, 15-
18 de junio de 2016.

– �Seguimiento del proyecto EUROPREV III study: Lifestyle habits 
in patients with established cardiovascular diseases.

A.4.6. � MOVIMIENTO VASCO DA GAMA 

INTEGRANTES
Coordinador: Enrique Álvarez Porta (miembro del VdGM Europe 
Council)
National Exchange Coordinator (NEC): Juan María Rodríguez
Representantes autonómicos: Se articula en la red de vocalías de re-
sidentes y JMF nacional, además de contar con miembros pro-
pios.
Coordinadora del Grupo VdGM Violencia Familiar: Sara Belinchón Mo-
yano (persona de enlace con el grupo Wonca Family Violence)
Enlace Iberoamerica: Belisa Catherina Tarazone, Karen Adriana Pis-
conte
Miembros: Regional Exchange Coordinators (RECs):
– �Suth: Juan María Rodríguez
– �North: Natalia Pérez
– �Madrid: Elena Klusova
– �East: David Bottaro
– �Island: Adriana Helmfelt

El equipo de VdGM se encuentra formado por residentes y jóve-
nes médicos de familia de todas las sociedades federadas. En la 
actualidad, el grupo supera los 40 integrantes, y se están recibien-
do múltiples solicitudes de incorporación.
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ACTIVIDADES (junio de 2015-mayo de 2016)

REUNIONES
– �Con la vocalía nacional de residentes/JMF.
– �Con el grupo:

• � Reuniones Skype bimensuales.
• � Grupo WhatsApp activo diario.
• � Comunicación por correo electrónico diaria fluida.

– �Reuniones del Europe Council of Vasco da Gama Movement: pre-
senciales en Estambul (octubre de 2015) y virtuales (por Skype). 
Relación fluida diaria mediante WhatsApp y correo electrónico.

– �Con grupos o sociedades externas:
• � Con los diferentes grupos de trabajo del VdGM, especialmente 

Exchange.
• � Con Executive EURIPA.
• � Con el grupo de WWPWFM.
• � Con el grupo VdGM Family Violence y el grupo de Wonca Fa-

mily Violence.
• � Con el grupo VdGM EQuiP.
• � Con todos los movimientos de residentes y JMF a nivel mundial.
• � Colaboración especial con VdGM Suiza como orientadores en 

su tarea de reestructuración y potenciación nacional.

ESTRATEGIA DE COMUNICACIÓN Y PUBLICACIONES
– �Blog
– �Facebook
– �Twitter
– �Revista WONCA World News:

• � III Balearic Meeting: www.globalfamilydoctor.com/News/
TheIIIBalearicMeetingofEuropeanResidentsYoungGPs.aspx

– �Revista Noticias semFYC:
• � III Balearic Meeting: http://noticias.semfyc.es/web/article.

php?id_article=1206&fecha=La%7Cutop%C3%ADa
• � Madrid Conference Exchange: http://noticias.semfyc.es/web/

article.php?id_article=1456&fecha=Pensar%7Cel

PARTICIPACIÓN EN ENCUENTROS
– �35.º Congreso semFYC. Gijón, 11-13 de junio de 2015.

• � Mesa VdGM: Compartiendo la Atención Primaria en Europa. 
Moderadores: Enrique Álvarez Porta y Juan Mª Rodríguez.

• � Mesa Residentes, JMF y VdGM: Situación actual de la MdF en 
Urgencias en Europa. Moderadora: Verónica Parent Mathias.

• � Mesa VdGM: Desplegando nuestras alas. Moderador: Enrique 
Álvarez Porta. Ponentes: Raquel Gómez Bravo, Enrique Álva-
rez, Juan Mª Rodríguez.

– �III Balearic Meeting of European Residents & Young GPs + Con-
ference Exchange (septiembre de 2015).

– �XX WONCA Europe Conference & VdGM Preconference. Estam-
bul, octubre de 2015.

– �XX Jornadas Nacionales de Residentes y II de Tutores de sem-
FYC. Madrid, febrero de 2016. Mesa: El futuro, una cuestión de 
vida o muerte. Ponente: Sara Belinchón.

– �XVIII Jornadas de Residentes SoMaMFyC. Madrid, marzo de 2016. 
Mesa VdGM + Conference Exchange.

PROGRAMA HIPPOKRATES
– �SOLICITUDES PARA REALIZAR EL PROGRAMA:

Se han recibido entre junio de 2015 y mayo de 2016, 65 solicitu-
des de intercambios y decenas para pedir información sobre el 
Programa Hippokrates, preguntando sobre los países partici-
pantes en Europa y también a nivel internacional.
En este periodo, se han completado 17 intercambios (con certi-
ficado) y 7 se encuentran en proceso de realización.
Los países más solicitados han sido: Reino Unido, Portugal, 
Francia, Holanda, Alemania, Polonia, Italia, Austria, Finlandia, 
Suiza y Suecia.
Por otra parte, también se ha colaborado en la organización de 
intercambios internacionales, con destino en Perú, Brasil, Uru-
guay, Estados Unidos, Nueva Zelanda, India y Australia.

– �CENTROS NACIONALES: 31.
Se ha mantenido el número de centros (y tutores) ofrecidos para 
acoger los intercambios del Programa Hippokrates.

– �ROTACIONES ACEPTADAS: Se han recibido 6 residentes proce-
dentes de Reino Unido, Portugal, Suiza e Italia.

– �NOVEDADES: Organización REC (Regional Exchange Coordina-
tor): Nueva distribución nacional por regiones (incorporando 
un coordinador específico para Madrid): North, South, East, Is-
lands y Madrid.

– �CHARLAS INFORMATIVAS PROGRAMA HIPPOKRATES: Se han 
llevado a cabo múltiples charlas informativas del Movimiento 
Vasco da Gama (Galicia, Asturias, País Vasco, Madrid, Barcelona, 
Islas Baleares y Andalucía).

– �DESARROLLO DE PROGRAMAS CONFERENCE EXCHANGE:
• � Conference Exchange en 35.º Congreso semFYC. Gijón, junio 

de 2015: se ofrecieron 8 becas (participantes de Portugal, Ita-
lia, Francia, Turquía, Letonia, Finlandia e Israel).

• � Conference Exchange en III Balearic Meeting of European Re-
sidents & Young GPs, IBAMFiC. Palma de Mallorca, septiembre 
de 2015: se ofrecieron 8 plazas, con alojamiento incluido. Par-
ticipantes europeos procedentes de Portugal (4), Turquía (3) y 
Dinamarca (1).

• � Conference Exchange Jornadas AGAMFEC. Vigo, noviembre de 
2015: se ofrecieron 5 plazas. Participantes europeos proceden-
tes de Portugal, Holanda, Polonia y Turquía.

• � Conference Exchange Jornadas de Residentes de SoMaMFyC. 
Madrid, marzo de 2016: se ofrecieron 11 plazas. Participantes 
europeos procedentes de Portugal, Italia, Croacia, Reino Uni-
do y Turquía.

PARTICIPACIÓN EN PROYECTOS DE INVESTIGACIÓN
– �Participación en los proyectos de investigación del Grupo Re-

search del VdGM.

OTRAS ACTIVIDADES
– �Colaboración con IFMSA para realización de rotaciones electi-

vas en Atención Primaria para estudiantes.
– �Solicitud de valoración legal de los intercambios.
– �Desarrollo de la estrategia Social Media:

• � 3.er año de creación de contenidos, actualización y seguimien-
to del Blog conjunto de vocalías de residentes, JMF y grupo 
VdGM SPAIN.

• � 3.er año de creación de contenidos, actualización y seguimien-
to de la página de Facebook.

• � Retransmisión de actividades en Streaming.

OBJETIVOS (junio de 2016-mayo de 2017)

– �Reuniones frecuentes por subgrupos de interés/proyectos.
– �III Forum VdGM: Jerusalem, septiembre 2016 - pendiente.
– �Mantener la presencia en Congresos y Jornadas Autonómicas y 

Nacionales: Participación en el Congreso semFYC, en las Jorna-
das Nacionales semFYC y potenciación de la participación en 
las Jornadas autonómicas con mesas/experiencias VdGM.

– �Potenciar el intercambio a través del Programa Hippokrates y 
potenciar la realización de Conference Exchanges en torno a 
congresos y jornadas a nivel nacional.

– �Potenciar la adherencia de más centros al Programa Hippokrates.
– �Asistencia al Conference WONCA World. Río de Janeiro, noviem-

bre de 2016. Y a la Preconference.
– �Participación en la VdGM Preconference y potenciación de la 

participación de Residentes y JMF españoles.
– �Promover el Movimiento Vasco da Gama a nivel nacional, consi-

guiendo la adherencia de más miembros.
– �Articulación del Grupo VdGM Spain con la red de vocalías de 

residentes y JMF nacional.
– �Potenciación del uso de las redes sociales.
– �Fomentar la coordinación con otros grupos de trabajo con co-

mún interés.
– �Mantener las líneas de trabajo de los cinco grupos del VdGM.
– �Fomentar las publicaciones nacionales e internacionales.
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A.5. � WONCA EUROPE SPECIAL INTEREST GROUPS

A.5.1. � EPCS (EUROPEAN PRIMARY CARE 
CARDIOVASCULAR SOCIETY)

INTEGRANTES
Coordinador: Richard Hobbs
Representante español: Carlos Brotons

ACTIVIDADES (junio de 2015-mayo de 2016)

REUNIONES
– �WONCA Europe Conference. Estambul, 25 de julio de 2015.
– �8th Annual Scientific Meeting Cardiovascular Disease 2015. Pra-

ga, República Checa, 17-19 de septiembre de 2015.

OBJETIVOS (junio de 2016-mayo de 2017)

– �Participación en WONCA Europe Conference. Copenhague, 15-
18 de junio de 2016.

– �EPCCS activities during the conference.
– �EPCCS State of the Science Workshop Symposium: what should 

we know on thromboembolic risk and anticoagulation?
– �Is management of lipids important and are statins as good or as 

bad as reported? A state of the science debate.
– �Heart failure – evidence for better diagnosis in primary care.

A.5.2. � PCDE (PRIMARY CARE DIABETES EUROPE)

COMITÉ EJECUTIVO
Presidente: Prof. dr. Johan Wens (Bélgica)
Vicepresidente: Ass. Prof. Dr Francesc Xavier Cos (España)
Responsable de investigación: Ass. prof. Dr. Pinar Topsever (Turquía)
Tesorero: Dr. Luc Martinez (Francia)
Miembros del Grupo de Trabajo PCDE:
– �Mrs. Guusje Neijens (Países Bajos)
– �Prof. Imre Rurik (Hungría)
– �Dr. Martin Hadley-Brown (Reino Unido)
– �Dr. Gerardo Medea (Italia)
– �Dr. Samuel Seidu (Reino Unido)
Directora de Operaciones: Mrs. Ottilia Hoogeslag (Países Bajos)

MISIÓN
Primary Care Diabetes Europe (PCDE) ofrece un punto de vista de 
la atención a la diabetes mellitus tanto desde la perspectiva del 
profesional sanitario como del paciente. Su objetivo es promover 
unos altos estándares de calidad en la atención a la diabetes me-
llitus en Europa. Pone especial énfasis en la incorporación de la 
mejor evidencia científica en la práctica clínica diaria y también 
en la promoción de la educación y la investigación en diabetes en 
el ámbito de la Atención Primaria.

VISIÓN
PCDEurope es una organización sin ánimo de lucro y prioriza los 
objetivos sociales y científicos en los siguientes puntos:
– �Fomentar el desarrollo e implementación de guías multidisci-

plinares para el tratamiento de la Diabetes en todos los países 
europeos.

– �Promover una visión multidisciplinar en la formación, la pres-
tación de servicios y la mejora de calidad con el fin de lograr los 
mejores resultados individuales para todas aquellas personas 
que viven con diabetes en Europa.

– �Organizar cursos sobre el manejo de la enfermedad crónica que 
se centren en todos los aspectos del cuidado de la diabetis.

– �Desarrollar herramientas para facilitar el desarrollo de activi-
dades de educación para profesionales en salud y sus pacientes.

– �Crear nexos de unión con otros grupos y asociaciones en el 
campo de la diabetes y la Atención Primaria.

– �Establecer un grupo de trabajo activo en Atención Primaria y 
diabetes en Europa.

– �Explorar cuáles son las necesidades de los profesionales de 
Atención Primaria en el área de la atención diabetológica así 
como promover el compartir conocimiento en esta área.

LOGROS RECIENTES
PCDE mantiene una estrecha colaboración con las organizacio-
nes europeas líderes en Medicina de Familia, Medicina General y 
Atención Primaria (Wonca Europe) y en el tratamiento de la dia-
betes (EASD) y se esfuerza en proporcionar un nexo entre la Aten-
ción Primaria y la atención especializada siendo un líder de opi-
nión para otorgar la mejor práctica clínica a las personas con 
diabetes y a sus familias.
Además, PCDE es miembro de la European Coalition for Diabetes 
(ECD), operando a nivel de la UE.
Por otra parte, con su publicación científica Primary Care Diabetes, 
revista indexada con 6 publicaciones anuales, editada por Else-
vier y distribuida gratuitamente a los socios de PCDE, pretende 
fomentar la medicina basada en la evidencia, lo último en prácti-
ca clínica en diabetes entre sus miembros y la excelencia en la 
investigación de la diabetes en Atención Primaria.
Recientemente, el PCDE ha organizado dos encuentros conjunta-
mente con la EPCCS (European Primary Care Cardiovascular So-
ciety) además de tres Congresos en solitario (2012, 2014 y 2016), 
celebrados en Barcelona. El último se realizó los días 29 y 30 de 
abril de 2016 (http://www.2016pcdeconference.org).
En su página web (http://www.pcdeurope.org) PCDE informa de 
sus actividades así como de otros eventos y reuniones relevantes 
para la comunidad de diabetes en Atención Primaria.
Con su red de médicos europeos del Grupo de Estudio de Investi-
gación en AP de EASD y su buena relación con la industria, el 
PCDE se esfuerza en crear continuamente oportunidades para 
que los médicos de familia estén al día sobre las últimas noveda-
des en investigación en diabetes.

INVESTIGACIÓN Y PROYECTOS
Investigación:
– �PCDE-EADS Study group (http://www.pcdeurope.org/pcde- 

easd-study-group/)
– �PERCEDIME EU Study (http://www.pcdeurope.org/percedime- 

eu-study/)
– �EUCCLID Study (http://www.pcdeurope.org/research-projects/

eucclid-study/)
– �DAWN (http://www.pcdeurope.org/dawn/)

Proyectos:
– �DIAMAP (http://www.pcdeurope.org/research-projects/dia 

map/)
– �CALLIOPE (http://www.pcdeurope.org/research-projects/callio 

pe/)
– �IMAGE (http://www.pcdeurope.org/research-projects/image/)
– �JA-CHRODIS (http://www.pcdeurope.org/research-projects/ja- 

chrodis/)
– �SWEET (http://www.pcdeurope.org/research-projects/sweet/)
– �Policy Puzzle (http://www.pcdeurope.org/policy-puzzle/)

CONGRESOS Y REUNIONES
PCDE ha organizado 12 conferencias internacionales. Inicialmen-
te se trataba de reuniones organizadas únicamente por PCDE. En 
posteriores ocasiones se organizó como reunión satélite al con-
greso anual de la European Association for the Study of Diabetes 
(EASD) (http://www.easd.org) gracias a nuestro grupo de investi-
gación Study Group on Primary Care Research en EASD. Desde el 
2012, PCDE organiza sus propios Congresos en solitario.

Relación de Congresos y reuniones organizados por PCDE:
– �1999 Estambul (Turquía)
– �2001 Bruselas (Bélgica)
– �2002 Estocolmo (Suecia)
– �2003 París (Francia)
– �2004 Múnich (Alemania – en el marco del Congreso EASD)
– �2006 Atenas (Grecia – en el marco del Congreso EASD)
– �2007 Ámsterdam (Holanda – en el marco del Congreso EASD)
– �2009 Estambul (Turquía – en el marco del Congreso de WONCA)
– �2010 Estambul (Turquía)
– �2011 Estambul (Turquía)
– �2012 Barcelona (España)
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– �2014 Barcelona (España)
– �2015 Estambul (Turquía – en el marco del Congreso de WONCA)
– �2016 Barcelona (España)

En los últimos años tras su reconocimiento como «Special Inter-
est Group de WONCA Europe», PCDE ha participado organizando 
sesiones plenarias y otras actividades en los Congresos de WON-
CA Europe, incluido el WONCA Europa Málaga 2010 o el recien- 
te Wonca Europa Conference en Estambul, octubre de 2015 (en  
la web de PCDE se pueden consultar las sesiones realizadas en el 
marco de este Congreso www.pcdeurope.org/wonca-europe-re-
gion-conference-2015).

LA REVISTA: PRIMARY CARE DIABETES

Objetivos y alcance
Primary Care Diabetes es la revista oficial de PCDE. Publica artícu-
los de investigación originales y análisis de alta calidad en los 
campos de la atención clínica, educación en la diabetes, nutri-
ción, servicios de salud, investigación psicosocial y epidemiológi-
ca además de su relevancia en el estudio de la diabetes en el 
marco de la Atención Primaria.
La finalidad de la revista es la de estimular la investigación interdis-
ciplinaria y la discusión entre todas aquellas personas involucradas 
en la diabetes en Atención Primaria a un nivel internacional.
Además, publica noticias y artículos relacionas con las activida-
des de PCDE y refleja el objetivo de la sociedad de mejorar la 
atención a las personas con diabetes mellitus en el ámbito de  
la Atención Primaria.

Datos de la revista
– �Propietario: Primary Care Diabetes Europe (PCDE).
– �Editor jefe: Jaakko Tuomilehto (Finlandia).
– �Editores Asociados: Kamlesh Khunti (Reino Unido), Luc Marti-

nez (Francia), Xavier Cos (España), Johan Wens (Bélgica), Alice 
Pik-Shan Kong (Hong Kong) e Irene Darmadi Blackberry (Aus-
tralia).

– �Lanzamiento: Septiembre 2006.
– �Frecuencia: 6 publicaciones anuales. Desde julio de 2015, la 

publicación es en formato electrónico.

Recursos online
– �Indexada en Medline, Scopus, Science Citation Index (factor de 

impacto 1.6) y PsycINFO
– �Envío de manuscritos: http://ees.elsevier.com/pcd/

¿CÓMO SER MIEMBRO DE PCDE?
Para obtener más información sobre PCDE y hacerse miembro 
gratuitamente, visite la página web: www.pcdeurope.org. Tam-
bién puede contactar con Ottilia Hoogeslag, directora de opera-
ciones del grupo (secretary@pcdeurope.org).

A.5.3. � IPCRG (INTERNATIONAL PRIMARY CARE 
RESPIRATORY GROUP)

INTEGRANTES
Representantes nacionales: Ana Morán y Miguel Román-Rodríguez

ACTIVIDADES (junio de 2015-mayo de 2016)

PUBLICACIONES
– �Bousquet J, et al. MACVIA-ARIA Sentinel NetworK for allergic 

rhinitis (MASK-rhinitis): The new generation guideline imple-
mentation. Allergy. 2015 Jul 4. doi: 10.1111/all.12686. [Epub 
ahead of print]

– �Van Boven J, Román-Rodríguez M, Kocks J, Soriano JB, Postma MJ, 
van der Molen T. Predictors of cost-effectiveness of selected 
COPD treatments in primary care: UNLOCK study protocol. npj 
Primary Care Respiratory Medicine 2015;25,15051.

TALLERES
– �Roman M, Angullo E. Ponencia: Spirometry workshop. WONCA 

Europe Conference. Estambul, octubre de 2015.

– �Roman M. Ponencia: Information technologies for allergy care. 
WONCA Europe Conference. Estambul, octubre de 2015.

– �Roman M. Ponencia: Early COPD detection: Case-Finding Initia-
tives in Primary Care. WONCA Europe Conference. Estambul, 
octubre de 2015.

PARTICIPACIÓN EN ENCUENTROS
– �Comunicación: Román M. Prevalence of comorbidities in pa-

tients with asthma-COPD overlap syndrome (ACOS) in a Pri-
mary Care setting. IV reunión científica del International Pri-
mary Care Respiratory Group -IPCRG-. Singapur, mayo de 2015.

– �Comunicación: Román M. MAJORICA database UNLOCK Pro-
ject. IV reunión científica del International Primary Care Respi-
ratory Group -IPCRG-. Singapur, mayo de 2015.

PARTICIPACIÓN EN PROYECTOS DE INVESTIGACIÓN
– �MAJORICA/UNLOCK real life observational database for asth-

ma and COPD.
– �UNLOCK Project: Co-morbidities in asthma and COPD.

A.5.4. � SOCIEDAD EUROPEA DE REUMATOLOGÍA
Integrante: Fernando León Vázquez

Miembro del Comité Científico Evaluador del 17º Congreso EULAR. 
Londres 2016.
www.congress.eular.org/ 

A.6. � WONCA WORLD WORKING PARTY

A.6.1. � WICC (WONCA INTERNATIONAL CLASSIFICATION 
COMMITTEE)

Representante semFYC: Sebastià Juncosa Font

ACTIVIDADES (junio de 2015-mayo de 2016)

– �Wonca International Classification Committee (WICC) Annual 
Meeting
Tuvo lugar en Hydarabad (India) los días 11 y 17 de noviembre 
de 2015. Asistieron 17 miembros de 14 países.
Miembro del grupo editor de la website PH3C. Colaboración en 
la actualización de la web de WICC. Existe una parte accesible 
solo para los miembros y otra para el público en general. Contie-
ne mucha información del grupo, sus actividades y de las reu-
niones anuales. www.ph3c.org/4daction/w3_CatVisu/en/Arti-
cles.html?wCatIDAdmin=8

– �Actualizar WICC en la web de la semFYC. Se ha actualizado y 
ampliado la información existente en la web de semFYC refe-
rente al grupo.
www.semfyc.es/es/organizacion/grupos_wonca_mundial/WICC/

OBJETIVOS (junio de 2016-mayo de 2017)

– �ICPC-3
El WICC avanza lentamente en su gran objetivo, que es la CIAP 
3. Se ha trabajado en propuestas de su estructura básica (cono-
cida como estructura 2A2N), en los componentes y capítulos a 
incluir en la clasificación base, en otros componentes a relacio-
nar con la clasificación base, y en cómo se relacionarán estos.
Encargado de hacer una propuesta del capítulo S (Skin)

– �Continuar el trabajo como editor de la website PH3C.
– �Participar en el Wonca International Classification Committee 

(WICC) Annual Meeting, que se celebrará entre los días 9 y 15 de 
septiembre de 2016 en Turku (Finlandia).

A.6.2. � MENTAL HEALTH
Integrante: Luis Gálvez Alcaraz

ACTIVIDADES (junio de 2015-mayo de 2016)

PARTICIPACIÓN EN CONGRESOS
– �ENMESH 2015 en Málaga. Participación en Comités Científico y 

Organizador, así como presentación de trabajos (pósteres y co-
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municaciones orales) y moderación de mesas y sesiones del 
Congreso.
www.psiquiatria.com/eventos/congreso-enmesh-2015/

– �Congreso de Lille. Francia, 2015. Mental Health for All. Participa-
ción de todos los miembros del WWPMH en la organización y 
actividades científicas del congreso. www.woncaeurope.org/
content/international-mental-health-congress-lille-fran-
ce-2015
• � Awareness, Recognition and Treatment of Co-Morbid Diabe-

tes and Depression: Opportunity for Advocacy, Challenge for 
Medicine. Dr. Lucja Kolkiewicz, Dr. Luis Gálvez-Alcaraz, Prof. 
Wim Wientjens, Dr. David Cavan.

• � Mental Distress: Should We Move Beyond Symptoms in Pri-
mary Care Assessment? Dr. Henk Parmentier, Prof. Peter Ver-
haak, Prof. Harm van Marwijk, Dr. Berend Terluin.

• � The Mental Health of refugees after arrival in Australia. Dr. Jill 
Benson.

• � Awareness, Recognition and Treatment of Co-Morbid Diabe-
tes and Depression: Opportunity for Advocacy, Challenge for 
Medicine. Session 2: Comorbid and Multi-morbid Mental and 
Medical Disorders. Dr. Henk Parmentier, Prof. Job FM Metse-
makers, Prof. Linda Gask, Dr. Igor Švab.

• � Building Integrated Care Systems: Learning from Interna
tional Experiences. Dr. Sandra Fortes, Dr. Juan Manuel Men
dive.

• � New therapeutic interventions in the care of mental di
sorders. Dr. Sandra Fortes, Dr. Manoela Salgado, Marcello 
Queiroz.

• � Austerity and mental health consequences in Europe. Dr. 
Christos Lionis, Dr. Ioanna Tsiligianni.

TALLERES
– �Social prescribing: the way forward to improve health. Prof. Ga-

briel Ivbijaro, Mr. Mark Swift.
– �Learning to work in Integrated Care: training professionals for a 

new service model. Dr. Christopher Frank Dowrick, Dr. Juan 
Mendive, Dr. Andreia Castro, Dr. Abdullah al Khathami, Dr. Ka-
ren Santo Athié.

– �Awareness, Recognition and Treatment of Co-Morbid Diabetes 
and Depression: Opportunity for Advocacy, Challenge for Medi-
cine. Dr. Henk Parmentier, Prof. Job FM Metsemakers, Prof. Linda 
Gask, Dr. Igor Švab.

– �Building Integrated Care Systems: Learning from International 
Experiences. Dr. Sandra Fortes, Dr. Juan Manuel Mendive.

– �The Diagnosis and Treatment of Bodily Distress Syndrome in 
Primary Care: An Integrated, Collaborative Approach. Dr. Henk 
Parmentier, Prof. Gabriel Ivbijaro, Prof. Todd Edwards, Dr. Lucja 
Kolkiewicz, Dr. David D. Clarke, Dr. Igor Švab.

– �Primary mental health care interventions in socially deprived 
areas. Dr. Sandra Fortes, Dr. Alice Menezes, Dr. Karen Santo 
Athié.

PUBLICACIONES
– �Grupo de Trabajo de Salud Mental de la semFYC. Monografía 

sobre el paciente agresivo atendido en Atención Primaria. FMC. 
2015.

– �Bellón JA, et al. Intervention to Prevent Major Depression in 
Primary Care. A Cluster Randomizaed Trial. Annals of Internal 
Medicine. 2016.

ACTIVIDADES DOCENTES INTERNACIONALES
Programa docente de Salud Mental en Atención Primaria impar-
tido por WONCA y liderado por Chris Dowric:
– �Experiencia en Arabia Saudí, liderado por Abdullah Al-Khatha-

mi (vicechair del WWPMH). El proyecto ha comenzado por for-
mar a los entrenadores en 8 provincias de aquel país, esto ha 
implicado a 17 centros de salud y tienen como objetivo de llegar 
a los cien centros. Se evaluará el coste-efectividad de esta medi-
da docente.

– �Consultoría de WONCA Mental Health Consultancy en Molda-
va, llevado a cabo por Evelyn van Weel-Baumgarten, con estra-
tegia de formar al entrenador y llegar al mayor número de 

centros de salud de aquel país, que comienza en abril de 2016 
por Chris Dowric. Posteriormente realizarán dos módulos más 
en Utrech y otro en Bucarest.

– �Ciclo de conferencias impartidas por Luis Gálvez en las univer-
sidades de Santiago de Chile y Temuco (dos en cada una).

WONCA ha participado apoyando el proyecto ROAMER, que ha 
organizado un mapa de ayuda a la investigación de la Salud Men-
tal en Europa.

OBJETIVOS (junio de 2016-mayo de 2017)

– �WONCA World 2016 Conference. Rio de Janeiro.
Participación en los Comités Organizador y Científico. Numero-
sas actividades pendientes de aprobación, participación en sim-
posia, talleres, comunicaciones y pósteres. http://www.won-
ca2016.com/espanhol/index.php

– �Conferencia Regional de Salud Mental Comunitaria. Lima, Perú, 
octubre de 2016. Participación en el comité científico y la pre-
sentación de sesiones plenarias. www.conferenciasaludmental 
peru2016.com

A.6.3. � INFORMATICS
Integrante: Fernando Alonso López

Participación en la presentación del Workshop de eHealth: How 
Does Coding Support The Key Tasks of The GP And Improve Pa-
tient Care? en el WONCA Europa Conference, Estambul 2015.

A.7. � WONCA WORLD SPECIAL INTEREST GROUPS

A.7.1. � ETHICAL ISSUES
Integrante: Rogelio Altisent Trota

A.8. � OTROS GRUPOS

A.8.1. � EACH (EUROPEAN ASSOCIATION OF 
COMMUNICATION AND HEALTH)

Integrantes: Charo Dago y Ana Carvajal de la Torre

(véase Línea estratégica II, apartado «GRUPO/PROGRAMA COMU-
NICACIÓN Y SALUD»).

A.8.2. � EUROPEAN FORUM FOR PRIMARY HEALTH  
CARE

Integrante: Domingo Orozco Beltrán

A.8.3. � GRADE (GRADING OF RECOMMENDATIONS 
ASSESSMENT, DEVELOPMENT AND  
EVALUATION)

Integrante: Mercè Marzo Castillejo

La semFYC no ha participado este año en ninguna reunión del 
grupo GRADE.

A.8.4. � WONCA EUROPE STATUTORY COMMITEE: 
MEMBERSHIP

Integrante: José Miguel Bueno Ortiz

Asistencia a la reunión celebrada previamente al WONCA Europe 
Conference. Trabajo por correspondencia. Falleció su presidente 
Janko Kernsnik.

A.8.5. � WONCA EUROPE STATUTORY COMMITEE OF 
FINANCES

Integrante: Josep M.ª Vilaseca Llobet

El Dr. Josep Maria Vilaseca fue elegido miembro del Statutory 
Committee of Finance de WONCA Europa durante el Council 
Meeting celebrado en Estambul el 22 de octubre de 2015. Desde 
entonces sigue colaborando con el tesorero de dicha sociedad en 
el control económico y financiero de la misma.
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A.8.6. � GRUPO DE TRABAJO EUROPEO SOBRE VIOLENCIA 
DOMÉSTICA

INTEGRANTES
Coordinadora: M.ª Carmen Fernández Alonso
Otras integrantes del grupo: Yolanda Valpuesta Martín, Raquel Gó-
mez Bravo, Marta Menéndez Suárez, Sonia Herrero Velásquez, 
Susana Sánchez Ramón, Mónica Terán Díez, Sara Belinchón Mo-
yano, Elena Klusova

ACTIVIDADES (junio de 2015-mayo de 2016)

REUNIONES
– �Numerosas reuniones del grupo organizativas y preparatorias 

del Congreso WONCA, participación de proyectos y otros even-
tos en los que hemos participado.

Con grupos o sociedades externas:
– �Reunión con el grupo Special Interest Group On Family Violence 

para discutir líneas de trabajo y aspectos de organización y es-
trategia del grupo en la WONCA Europe Conference en Estam-
bul, octubre de 2015. Asistencia de cuatro personas del grupo 
español.

– �Al menos cinco audioconferencias con el WSIGFV en las que 
habitualmente hemos participado Raquel Gómez, Carmen Fer-
nández y Yolanda Valpuesta.

– �Asistencia de dos personas (Raquel Gómez y Carmen Fernán-
dez) a una reunión en Nijmejen (Holanda) del Wonca Special 
Interest Group On Family Violence (WSIGFV) el 28 de abril de 
2015.

COLABORACIONES
Con otros grupos de semFYC e institucionales:
– �Colaboración con el Movimiento Vasco da Gama de WONCA, 

EUROPREV y el PAPPS.
– �Colaboración con el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e 

Igualdad.
– �Participación en los grupos de trabajo sobre violencia de género 

del Ministerio de Sanidad en los grupos de:
• � Protocolos y guías.
• � Aspectos éticos y legales.
• � Formación en violencia de género.
• � En la evaluación de buenas prácticas en violencia de género.
• � Colaboraciones docentes con el Ministerio en el curso de for-

mación en violencia de género para representantes de las co-
munidades autónomas, 18 de noviembre de 2015, Madrid.

– �Colaboraciones con la Consejería de Sanidad de Castilla y León:
• � Participación en el grupo de Protocolo de actuación ante el 

maltrato infantil.
• � Participación en el grupo que elabora el proceso de atención 

integrada a víctimas de agresiones sexuales.
• � Formación en violencia de género a profesionales de la Geren-

cia Regional de Salud.

Con instituciones académicas, organizaciones profesionales y 
organizaciones sanitarias:
– �Colaboración con la OMS. Asistencia de Carmen Fernández 

Alonso por invitación como experta a la reunión internacional 
sobre formación en violencia de género de los profesionales de 
la salud. Ginebra, 1, 2 y 3 de junio de 2015.

– �Participación en la Fundación para la Formación de la Organi-
zación Médica Colegial de Carmen Fernández Alonso como do-
cente en el curso sobre abordaje de la violencia de género por 
parte de los profesionales de la salud. Madrid, 24 de junio de 
2015.

– �Colaboración con la Universidad de Valladolid. Escuela Univer-
sitaria de Enfermería. Ponencia de Carmen Fernández: «El papel 
de los profesionales sanitarios ante la violencia de género» (po-
nencia de enfermería, dos ediciones).

– �Colaboración con Ascalema (Asociación Castellano y Leonesa 
de Matronas).

– �Colaboración con SOCALEMFYC.

PUBLICACIONES
– �Sánchez Ramón S, Gómez Bravo R, Valpuesta Y, Herrero Veláz-

quez S, Menéndez Suárez M, Fernández Alonso C. Gender vio-
lence training for health care professionals in Spain. Trauma 
und Gewalt, Jahrestagung der DeGPT. 2015;17:115.

– �Fernández Alonso MC. Compromiso de la atención primaria 
ante la violencia de género. ¿Hemos superado el reto? Aten Pri-
maria 2015;47:129-30.

– �Fernández Alonso MC. Malos tratos a las personas mayores: 
Una realidad creciente y oculta. FMC 2015;22:357-9; DOI: 
10.1016/j.fmc.2015.03.021

– �Fernández Alonso MC, Herrero Velázquez S. Atención a las si-
tuaciones de Violencia en Atención Primaria. En: Zurro M. Com-
pendio de Atención Primaria. Conceptos, organización y prácti-
ca clínica en Atención Primaria. 4.ª edición.

– �Sánchez Ramón S, Fernández Alonso MC, Herrero Velázquez S, 
Valpuesta Martín Y, Menéndez Suárez M, Gómez Bravo R, et al. 
Evaluation of the changes in knowledge, skills, attitudes and 
transfer into practice after a training session on gender violen-
ce. WONCA Europe Conference 2015.

– �Sánchez Ramón S, García Rupérez I, De la Torre Carpente M, 
González Silva Y, Gómez Bravo R, Montero Carretero T, et al. In-
fluencing factors in female physical capacity. WONCA Europe 
Conference 2015.

– �Fernández Alonso MC, Herrero Velázquez S, Sánchez Ramón S, 
Gómez Bravo R, Valpuesta Martín Y, Repiso Gento I, et al. Which are 
the methods for training in sexual and intimate partner violence 
that health professionals prefer? WONCA Europe Conference 2015

– �Toolkit. Improving transfer of learning into practice from trai-
ning courses on violence against women [Formación en violen-
cia de género: herramientas de ayuda para el aprendizaje y su 
transferencia a la práctica clínica], producto principal del pro-
yecto Leonardo. Julio de 2015. Versión online en inglés y español. 
Disponible en: http://www.saludcastillayleon.es/profesionales/
es/violencia-genero/ayuda-formadores-formadoras

– �Creación y edición de pag Web, para la ayuda de formadores y 
formadoras en Violencia de Genero: “Toolkit .Improving trans-
fer of learning into practice from training courses on violence 
against women”. Nombre: Toolner. Producto del proyecto Leo-
nardo. Idiomas: inglés y español. Tipo de acceso: Libre. Direc-
ción: www.toolner.com

– �Millennia2025 Women Observatory for eHealth (WeObservatory) 
and the ISfTeH Working Group on Women (WoW). Women, eHealth 
and Telemedicine within the UN Sustainable Development Goals 
2015-2030: From a Global Framework to Local Innovative Pro-
grams, Congreso Med-e-Tel (Luxemburgo). Disponible en: www.
medetel.eu/index.php?rub=educational_program&page=pro 
gram 

– �Gómez Bravo R, Fernández Alonso MC, Herrero Velázquez S, 
Poon-McFarlane V, Winterholler M, Beck T, et al. Online Toolkit: 
Improving Transfer of Learning into Practice from Training 
Courses on Violence against Women. Global Telemedicine and 
eHealth Updates: Knowledge Resources 2016; 9:458-464. Edito-
res: Malina Jordanova & Frank Lievens.

TALLERES Y CURSOS DE FORMACIÓN
– �Las personas del grupo hemos participado en actividades de 

formación en violencia de género.
– �Curso-taller «Formación en violencia de género y agresiones 

sexuales para profesionales sanitarios». Impartido por Carmen 
Fernández Alonso, Sonia Herrero Velázquez y Susana Sánchez. 
Mar González. Gerencia Regional de Salud. Valladolid, septiem-
bre de 2015.

– �Jornada de Formadores y Formadoras en Violencia de Género. A 
cargo de Susana Sánchez, Sonia Herrero y Carmen Fernández 
Alonso. Yolanda Valpuesta. Presentación del Toolkit y de la pági-
na web. Gerencia Regional de Salud, Valladolid, 16 de septiem-
bre de 2015.

– �Curso «Violencia de género». Ponencia de la doctora Carmen 
Fernández Alonso: «El papel de los servicios sanitarios en la 
atención a la violencia de género», organizado por la Gerencia 
de Servicios Sociales, Valladolid.
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– �Participación en el curso «Violencia de género», organizado por 
el Ministerio de Sanidad.

– �Ponencia «Papel de los serbios de salud en la detección de la 
violencia de género», a cargo de la doctora Carmen Fernández 
Alonso y de la enfermera Mar González Fernández-Conde. Se 
presentó la página web de Toolkit training Violence Against Wo-
men. 18 de noviembre de 2015.

– �Curso «Violencia de género. Papel de los profesionales sanita-
rios». A cargo de Carmen Fernández Alonso, Susana Sánchez y 
Sonia Herrero. Dirigido a profesionales en formación (MIR, EIR, 
PIR). Valladolid, 11 y 12 noviembre de 2015.

– �Taller sobre violencia de género para estudiantes de grado de 
Medicina por Yolanda Valpuesta y Susana Sánchez.

PARTICIPACIÓN EN ENCUENTROS
– �Participación por invitación a una reunión de un grupo de tra-

bajo de la OMS para tratar de la formación en violencia hacia la 
mujer en las profesiones sanitarias. OMS, Ginebra 1 y 2 de junio 
de 2015. Doctora Carmen Fernández Alonso.

– �Reuniones de trabajo internacional del Leonardo Project: A 
health sector toolkit for implementing learning from Violence 
against women training (Project Nº: 2013-1-DE2-LEO04-16120 2):
• � Reunión en Londres con el equipo de trabajo internacional del 

Leonardo Project: A health sector toolkit for implementing 
learning from Violence against women training. (Project Nº: 
2013-1-DE2-LEO04-16120 2): 1-3 de julio de 2015. Asistentes: 
Yolanda Valpuesta Martín, Carmen Fernández Alonso, Sonia 
Herrero Velázquez, Raquel Gómez Bravo, Irene Repiso Gento.

• � Participación en el congreso 17th Conference of the German-
speaking Society for Psychotraumatology. Presentaron la co-
municación oral: Sánchez Ramón S, Gómez Bravo R, Valpuesta 
Y, Herrero Velázquez S, Menéndez Suárez M, Fernández Alonso 
C. Gender violence training for health care professionals in 
Spain. Trauma und Gewalt, Jahrestagung der DeGPT 2015.

– �Participación de cinco miembros del grupo en la conferencia 
WONCA Estambul 2015 con las siguientes actividades:
• � TRAINING COURSE AT WONCA EUROPE CONFERENCE en Es-

tambul. Good practice in training the trainers to deal with 
family violence in primary health care. Leo Pas, Gene Feder, 
Sylvie Lo Fo Wong, Carmen Fernández, Raquel Gómez (Spa-
nish group). Ponencia: Training healthcare providers to act on 
violence against women: an urgent need. Toolkit to improve 
transfer of learning into practice. Carmen Fernández Alonso, 
Yolanda Valpuesta and Raquel Gómez Bravo lo presentaron 
en el European Leonardo da Vinci Project.

• � EUROPREV AND WONCA SPECIAL INTEREST GROUP FAMILY 
VIOLENCE. Detection and multidisciplinary collaboration in 
intimate partner violence primary care. Matea Bulc (chair 
EUROPREV) and Leo Pas (chair WONCA SIGFV). Why clinical 
enquiry and not screening is the appropriate method for iden-
tifying survivors of intimate partner violence in primary care. 
Gene Feder (University of Bristol, UK). Why do we believe that 
primary care professionals should inquire routinely about 
violence against women? Carmen Fernández Alonso (RHS of 
Castilla y León, semFYC) and Raquel Gomez (semFYC, Spain).

• � Participación en WORKSHOP BY VdGM SPECIAL INTEREST 
GROUP ON FAMILY VIOLENCE organizado por el VdGM. The 
Right to be Protected – Practical Approach to Family Violence 
in Primary Care. Sara Belinchón, Sara Rigón, Rosa Avino, Ra-
quel Gómez Bravo, Nina Monteiro, Yusianmar Mariani, Elena 
Klusova, Sara Conde, Mónica Terán y Raquel Gómez participa-
ron en el taller.

– �Reunión del grupo SPECIAL INTEREST GROUP ON FAMILY VIO-
LENCE para discutir líneas de trabajo y aspectos de la organiza-
ción y la estrategia del grupo el día 23 a las 15:30 horas de la 
tarde, con amplia representación española.

– �Tiempo para contactos con nuestro grupo WSIWGFV. Yolanda, 
Raquel, Carmen y Leo Pas y recibieron a las personas que que-
rían establecer contacto con el grupo. No hubo muchos contac-
tos, pero sí algunos prometedores.

– �Se presentaron 7 comunicaciones: 3 comunicaciones en póster 
sobre el tema de la violencia de género, 1 sobre salud y género y 

morbilidad diferencial, que fue seleccionada dentro de las me-
jores comunicaciones, y otras 3 sobre temas clínicos varios.
– �Participación en WONCA World Rural Health Conference, Du-

brovnik, 2015, donde se presentaron dos workshops:
• � Pas L et al. WONCA Special Interest Group For Family Violen-

ce: Multidisciplinary collaboration for primary health care of 
family violence in rural areas. WONCA World Rural Health 
Conference, Dubrovnik, 2015.

• � Barnard A et al. Responding to Family Violence in Rural Prac-
tice: What are the strategies for rural family doctors? WONCA 
World Rural Health Conference, Dubrovnik, 2015.

• � Comunicación oral: Gómez Bravo R, Lygidakis C, Vögele C, 
Cambiaso S, Melis M, Martini A, et al. Are Physicians Ready to 
Manage intimate Partner Violence? WONCA World Rural 
Health Conference. Dubrovnik, 2015.

– �Participación en el II Forum de VdGM, Dublín, con un taller: 
Sara Belinchón, Nina Monteiro, Rosa Avino, Ula Chetty, Sara 
Conde-Valvis, Martino Gliozzi, Raquel Gómez-Bravo, Elena Klu-
sova, Yusianmar Mariani, Joana Neto, Sara Rigon. «How Should 
we Approach Family Violence in Primary Care?». II VdGM Fo-
rum. Dublín, 2015.

– �Póster: VdGM Family Violence Group. Domestic Violence in Pri-
mary Care: Do we know what to do? II VdGM Forum. Dublín, 
2015.

– �Participación en el Congreso Iberoamericano de Montevideo 
2015 con el workshop: Sara Belinchón, Nina Monteiro, Raquel 
Gómez Bravo, Yusianmar Mariani, Joana Neto, Ana Nunes Bara-
ta. «Violencia Domestica. ¿Cuál es el papel de la Atención Pri-
maria?».

PARTICIPACIÓN EN PROYECTOS DE INVESTIGACIÓN
– �Proyecto europeo Leonardo: A health sector toolkit for imple-

menting learning from violence against women trainings 
(2013-1-DE2-LEO04-16120). Proyecto de colaboración: Alema-
nia, Reino Unido, Austria y España. Coordinadora general: Ma-
rion Winterholler (Alemania). Coordinadora en España: Car-
men Fernández Alonso. Han participado cinco miembros del 
grupo. Iniciado en 2013, finalizó en 2015.

– �«Análisis y validación de los resultados del servicio de cribado 
de violencia de género en Castilla y León a los cuatro años de su 
puesta en marcha». Financiación: Junta de Castilla y León. Con-
vocatoria pública 2014IP: Marta Sainz Andueza. Dirigido por 
Carmen Fernández Alonso y Sonia Herrero Velásquez. Estado: 
finalizado en fase de redacción de artículos y tesis doctoral.

– �«Violencia contra las mujeres y las respuestas de los profesio-
nales de atención primaria de salud en España». Financiación: 
FIS. Expediente N.o 13/00874. Investigadora principal: Carmen 
Vives Cases. Universidad de Alicante. Investigadora colaborado-
ra: Carmen Fernández Alonso. 2015: en desarrollo. Reunión de 
seguimiento en Alicante en septiembre de 2015.

– �«Eficacia de un programa grupal de mindfulness y compasion apli-
cado a mujeres gestantes y sus parejas en la disminución de la 
ansiedad, el afecto negativo, y la depresión durante el embarazo 
y la lactancia». Estudio controlado y aleatorizado. Investigador 
Principal: Olga Sacristán. UNED, Madrid. Investigadora colabo-
radora: doctora Carmen Fernández Alonso.

– �Colaboración en el trabajo de campo en el proyecto de evalua-
ción de la implantación del protocolo de violencia de género y 
de la aplicación de la ley de violencia de género en España con 
Isabel Goicolea, de la Universidad de Umea (Suecia), y Carmen 
Vives (Valencia).

OBJETIVOS (junio de 2016-mayo de 2017)

La idea del grupo es progresar en la línea de trabajo actual avan-
zando en la presencia del grupo en foros científicos y profesiona-
les, tanto con la participación en congresos o reuniones científi-
cas como con publicaciones.

– �Participación en el Congreso europeo WONCA 2016.
– �Participación en el Congreso mundial de WONCA, lo que permi-

tiría el contacto con Sudamérica. Se ha presentado una pro-
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puesta de taller que aún no se sabe si será aceptada y también 
alguna comunicación.

– �Abrir la comunicación con Portugal y plantear proyectos de co-
laboración conjuntos.

– �Mantener la línea de formación e investigación en violencia de 
género.

– �Mantener la colaboración institucional con otras organizacio-
nes y sociedades científicas.

– �Iniciar los trabajos previos para la propuesta de constitución de 
un grupo semFYC de violencia intrafamilar y de género, idea 
que va madurando desde hace algún tiempo.

– �Fomentar la colaboración y los intercambios entre los profesio-
nales que trabajan en el tema de violencia de género y familiar 
en organizaciones que participan miembros de WSIGFV de dife-
rentes países.

B. Vocalía de Residentes

Vocal de Residentes de la semFYC: Francisco Ángel Guirao Salinas

Organización de las XX Jornadas de Residentes y II de Tutores de 
la semFYC, que tuvieron lugar en Madrid los días 26 y 27 de febre-
ro de 2016.

C. � Sección Jóvenes Médicos de Familia

Responsable de la Sección JMF: Enrique Álvarez Porta

– �Participación en la organización de las XX Jornadas de Residen-
tes y II de Tutores de la semFYC. Madrid, 26 y 27 de febrero de 
2016.

– �Colaboración en la organización de las Jornadas de Residentes 
de las distintas Sociedades Federadas.

– �Estrecha colaboración con el Movimiento Vasco da Gama 
(WONCA Europa).

– �Colaboración con la Sección Internacional de semFYC.
– �Labor de orientación a los estudiantes de Medicina de toda Es-

paña a la hora de elegir la Especialidad (elección de plazas MIR).
– �Colaboración en el mantenimiento del Blog de Residentes, Jóve-

nes Médicos de Familia y VdGM de la semFYC.
– �Colaboración en la organización del III Balearic Meeting of Euro-

pean Residents & Young GPs of IBAMFiC (Sociedad Balear de 
MFyC). Palma de Mallorca, 11 y 12 de septiembre de 2015.

D. � Consejo Asesor

Integrantes: José María Molero García, José Ramón Vázquez Díaz, 
Manel Ferran Mercadé, Manuel Medina Peralta, Amando Martín 
Zurro, M.ª Santos Ichaso Hernández-Rubio, Albert Planes Magri
nyà, Mario Soler Torroja, Tomás Gómez Gascón, Miguel Melguizo 
Jiménez, Vicenç Thomas Mulet, Asunción Prieto Orzanco, Luis de 
la Revilla Ahumada, Josep Basora Gallisà, Luis Aguilera García, 
Asensio López Santiago y Carmen Moliner Prada.

ACTIVIDADES (junio de 2015-mayo de 2016)

Participación en las XXIV Jornadas de Primavera. Barcelona, del 
10 al 12 de marzo de 2016.
(véase Línea estratégica II, apartado «Actividades de la semFYC»).
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1.  Sección de Investigación

Responsable de la sección Investigación semFYC: Josep Lluís Piñol 
Moreso (Soc. Catalana)
Vocales de Investigación de las sociedades federadas: Alejandro 
Pérez Milena (Soc. Andaluza), Rosa M.ª Magallón Botaya (Soc. 
Aragonesa), Rubén Villa Estébanez (Soc. Asturiana), Gaspar Tam-
borero Cao (Soc. Balear), Manuel Enrique Méndez Abad y Herlin-
da Pérez Alayón (Soc. Canaria), Verónica Parent Mathias (Soc. 
Cántabra), Ángel Carlos Matía Cubillo (Soc. Castellano y Leone-
sa), A. Alberto León Martín (Soc. Castellano-Manchega), Joan Jo-
sep Cabré Vila (Soc. Catalana), Francisco Javier Félix Redondo 
(Soc. Extremeña), Pilar Gayoso Diz (Soc. Gallega), M.ª Eloísa Roge-
ro Blanco y Amaya Azcoaga Lorenzo (Soc. Madrileña), Domingo J. 
Rubira López e Inés M.ª Luna Calcaño (Soc. Murciana), Francisco 
Javier Bartolomé Resano (Soc. Navarra), Carmen Martínez Cervell 
(Soc. Riojana), Francisca Gil Latorre (Soc. Valenciana), Rafael Mar-
tínez de la Eranueva (Soc. Vasca).

ACTIVIDADES

–	�35.º Congreso semFYC. Gijón, 11-13 de junio de 2015.
	� La sección de Investigación semFYC fue la encargada de orga-

nizar el Foro de Investigación del Congreso mediante dos mesas 
y dos talleres. 

	� MESA 1: «Buscando compañeros de viaje en investigación en 
Atención Primaria» (moderador: Jesús López-Torres Hidalgo). 
Se propuso un lugar de encuentro donde se expusieron proyec-
tos de investigación, preferiblemente financiados o en vías de 
financiación, ya iniciados o en desarrollo, que precisaban de la 
participación de otros investigadores en el ámbito nacional.  
De entre todos los proyectos de investigación aceptados por el 
comité científico del Congreso, se presentaron y debatieron los 
cinco mejores. 

	� MESA 2: «Investigación en Atención Primaria de alto factor de 
impacto bibliométrico» (moderador: Josep Lluís Piñol Moreso). 
Se presentaron los siguientes tres proyectos de investigación 
con sus respectivas publicaciones de alto factor de impacto bi-
bliométrico: 1) Efficacy of anti-inflammatory or antibiotic 
treatment in patients with non-complicated acute bronchitis 
and discoloured sputum: randomised placebo controlled trial. 
BMJ 2013;347:f5762 (ponente: Carles Llor Vila); 2) Primary pre-
vention of cardiovascular disease with a Mediterranean diet. N 
Engl J Med 2013;368:1279-1290 (ponente: Josep Basora Gallisà); 
3) Comparative efficacy of two interventions to discontinue 
long-term benzodiazepine use: cluster randomised controlled 
trial in Primary Care. Br J Psychiatry 2014;204:471-479 (ponente: 
Catalina Vicens Caldentey).

	� TALLER 1: «Web 2.0 y herramientas de internet» (docente: Er-
nesto Barrera Linares). 

	� TALLER 2: «El PLE y la web 2.0: Un ecosistema para la gestión 
eficiente y translación del conocimiento científico aplicada a la 
práctica habitual» (docentes: Ernesto Barrera Linares y Cruz 
Bartolomé Moreno).

–	��Ayudas de investigación semFYC para la realización de tesis 
doctorales. Becas Isabel Fernández 2015

	� Convocatoria de tres becas Isabel Fernández 2015 con una do-
tación de 3.000 euros cada una. Estas becas son ayudas de in-
vestigación que semFYC ofrece a sus socios para la realización 
de tesis doctorales con el objetivo de contribuir a la formación 
de los profesionales de Atención Primaria en la investigación en 
salud y ampliar el conocimiento en la práctica de la Medicina 
de Familia y Comunitaria. El responsable de la sección de Inves-
tigación semFYC junto con dos vocales de Investigación de las 
sociedades federadas nombrados por la junta directiva forma-
ron el jurado de las becas Isabel Fernández» 2015, cuyos socios 
ganadores fueron: Elena Martínez Ramos (tesis doctoral: Eva-
luación de la eficacia de una intervención basada en la dismi-
nución de las horas de sedestación en pacientes con sobrepeso 
u obesidad moderada [proyecto SEDESTACTIV]. Ensayo clínico 
aleatorio controlado), Victoria Morcillo Cebolla (tesis doctoral: 
Desigualdades en la salud autopercibida de la población espa-
ñola) y Núria Mora Gilabert (tesis doctoral: Rendimiento de la 
escala nacional de riesgo CATRISC para cribar y predecir la 
diabetes tipo 2 a diez años). Estas becas se entregaron en Gijón 
durante el 35.º Congreso semFYC.

–	��II premios de semFYC 2015
	� La semFYC quiere reconocer y premiar anualmente a los profe-

sionales más destacados de la especialidad de Medicina de Fa-
milia y Comunitaria (MFYC), para ello convoca las siguientes 
categorías de premios de semFYC: premio a la labor docente en 
MFYC, premio a la labor investigadora en MFYC, premio a la 
labor universitaria en MFYC, premio a la labor innovadora en 
MFYC y premio «Toda una vida» a la trayectoria profesional en 
MFYC. El responsable de la sección de Investigación semFYC 
junto con los vocales de Investigación de las sociedades federa-
das formaron parte del jurado del premio a la labor investiga-
dora en MFYC, cuyo socio ganador fue Antonio Sisó Almirall. Así 
mismo, el responsable de la sección de Investigación semFYC 
también formó parte del jurado del premio a la labor universi-
taria en MFYC, cuyo socio ganador fue Jorge Soler González, y 
del jurado del premio a la labor innovadora en MFYC, que en 
esta edición quedó desierto. Estos premios se entregaron en Gi-
jón durante el 35.º Congreso semFYC.

–	��Reunión anual de la sección de Investigación semFYC. Barce-
lona, 13 de febrero de 2016 

	� Asistentes: el responsable de la sección y los vocales de investi-
gación de las sociedades federadas. Temas: 1) Actualización del 
manual del funcionamiento de los comités científicos semFYC; 
2) Congreso A Coruña 2016: cuestionario sobre líneas de inves-
tigación para las mesas de Investigación y Laboratorio de pro-
yectos; 3) Bases de datos de la sección de Investigación: centros 
de salud para ensayos clínicos y socios investigadores para 
proyectos europeos; 4) Posibles actividades de la sección de In-
vestigación: elaboración de cursos-talleres dirigidos a residen-
tes y tutores sobre metodología de la investigación y redacción 
de un manual sobre cómo elaborar un proyecto de investiga-
ción.

–	��XXIV Jornadas de Primavera de semFYC. Barcelona, 10-12 de 
marzo de 2016

	� En dichas jornadas se analizaron y debatieron cuatro temas 
que semFYC, tras un proceso de priorización, consideró que 
tenían una especial incidencia o que necesitarían un pronun-
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ciamiento estratégico de la Sociedad en un futuro inmediato. El 
responsable de la sección de Investigación semFYC participó en 
el grupo de trabajo que trató el tema: «Impulsar el desarrollo de 
la Atención Primaria a nivel de cada una de las comunidades 
autónomas».

–	��VIII Congreso nacional de Atención sanitaria al paciente cró-
nico y III Conferencia nacional del Paciente activo. Madrid, 7 y 
8 de abril de 2016

	� El responsable de la sección de Investigación semFYC participó 
como evaluador de 31 proyectos de investigación presentados 
al Congreso y como moderador en la sesión de comunicaciones 
orales tipo proyecto de investigación.

–	��VI Cumbre iberoamericana de Medicina Familiar y Comunita-
ria 2016. «Universalidad y equidad en los sistemas de salud: la 
Medicina Familiar y Comunitaria como eje»

	� Lugar: San José (Costa Rica). Fecha: 12-13 de abril de 2016. El 
responsable de la sección de Investigación semFYC participó en 
el grupo de trabajo pre-cumbre sobre investigación en Medicina 
de Familia y Comunitaria en Iberoamérica, cuyos objetivos es-
pecíficos fueron: 1) Actualización del diagnóstico situacional de 
la investigación en Iberoamérica; 2) Identificación de lugares 
para pasantías; 3) Líneas de investigación activas; 4) Líneas  
de investigación prioritarias, y 5) Identificación de fuentes de 
financiamiento. En general, se trataron y discutieron temas 
para mejorar la cooperación para el intercambio y contribuir  
a la consolidación de la red IBIMEFA como herramienta para  
la acción colaborativa permanente en la región para la investi-
gación.

–	��II.ª edición beca ESTEVE «Atención sanitaria al paciente cróni-
co». Madrid, 25 de mayo de 2016

	� El responsable de la sección de Investigación semFYC participó 
como miembro del jurado de la II.ª edición beca Esteve, a la cual 
se presentaron un total de 96 proyectos de investigación rela-
cionados con la atención sanitaria al paciente crónico.

–	��21st WONCA World Conference of Family Doctors. «Family 
Medecine. Now, more than ever». Río de Janeiro (Brasil), 2016

	� El responsable de la sección de Investigación semFYC participa 
como miembro de la comisión de evaluación de trabajos cientí-
ficos enviados para su presentación en el Congreso de WONCA 
2016.

–	��Consolidación de la nueva área/unidad funcional semFYC for-
mada por un equipo de trabajo mixto (investigación-gestión) 
capacitado en el desarrollo de proyectos de investigación eu-
ropeos

	� Conocimiento exhaustivo del programa Horizonte 2020. Capa-
citación en: verificación del encaje de la idea que se desea in-
vestigar; búsqueda de consorcios existentes; preparación de la 
documentación administrativa requerida; preparación de la pro
puesta técnica y financiera; coordinación del posterior desarro-
llo del proyecto, etc., con el objetivo de facilitar la gestión de los 
proyectos a los asociados/as; elaboración y diseño de herra-
mientas de soporte y modelos de documentos que puedan faci-
litar la gestión de los proyectos (modelos de presentación de 
proyectos a evaluación, modelos de acuerdos de colaboración 
con otras entidades de consorcios existentes, modelos de con-
venios de colaboración con socios investigadores, modelos de 
gestión administrativa y económica de los proyectos, etc.). 

–	��Nueva página web sobre investigación semFYC en proyectos 
europeos

	� Elaboración y diseño de una nueva página web donde dar a co-
nocer a los socios y a otras entidades de consorcios existentes 
la labor y lo que ofrece y hace especial a semFYC para partici-
par en proyectos de investigación europeos, con el objetivo de 
poder ser seleccionada en el programa Horizonte 2020, ya sea 
liderando un proyecto o formando parte de un consorcio lidera-
do por un tercero.

–	��Colaboración con la web de semFYC (actualización de conteni-
dos de las páginas web de la sección de Investigación).

–	��Asesoramiento a las propuestas de investigación de los socios 
de semFYC

–	��Colaboración con grupos de trabajo y programas de semFYC.

–	��Colaboración con la revista Comunidad de semFYC.
–	��Asistencia a las reuniones de la junta permanente y de la jun-

ta directiva de semFYC

2.  Sección de Desarrollo Profesional

Integrantes 
Coordinador: Juan V. Quintana Cerezal
Apoyo: Toñi Sánchez, Javier Castro, Muntsa Beltrán, Eva Tudela
Representantes autonómicos: Herminia M. Moreno Martos (Soc. An-
daluza), Fernando Barrera Linares (Soc. Aragonesa), José Fuentes 
Vigil (Soc. Asturiana), Sara Guerrero Bernat (Soc. Balear), Javier 
Santana Quílez (Soc. Canaria), Verónica Parent (Soc. Cántabra), 
Alexandra Albarracín (Soc. Cántabra), Alonso Romero Furones 
(Soc. Castellana y Leonesa), Enrique González Hidalgo (Soc. Cas-
tellano-Manchega), Marta Expósito Izquierdo (Soc. Catalana), Yo-
landa Ortega Vila (Soc. Catalana), Pepa Mata Romero (Soc. Extre-
meña), Fernando Souto Mata (Soc. Gallega), José Antonio Quevedo 
Sises (Soc. Madrileña), Sara Ares Blanco (Soc. Madrileña), Elisa-
beth Monzó Núñez (Soc. Murciana), Isabel Ezpeleta Iturralde (Soc. 
Navarra), Jesús Ochoa Prieto (Soc. Riojana), Carlos Sanchos Do-
ménech (Soc. Valenciana), Rafael Martínez de la Eranueva (Soc. 
Vasca).

ACTIVIDADES (junio de 2015-mayo de 2016)

REUNIONES 
–	�Participación en el grupo de desarrollo de la próxima nueva web 

de semFYC.
–	�Participación en el grupo del proceso colaborativo del nuevo 

modelo de congreso de semFYC.
–	�Estrategias de redes sociales en el 36.º Congreso semFYC.
–	�Acuerdos de colaboración con la revista docTUtor de docencia 

en Medicina de Familia y Comunitaria y en Atención Primaria.
–	�Participación en el grupo de trabajo semFYC-SEMERGEN-SEMG 

para desarrollar una propuesta de certificación y recertificación 
profesional.

–	�Inicio de procesos de colaboración docente e investigadora con 
otras sociedades científicas.

PUBLICACIONES
–	�Selección y edición de contenidos semanales del blog «Qué se 

cuece», de AMF-semFYC.

CURSOS 
–	�Participación en la organización de cursos MOOC semFYC.

PARTICIPACIÓN EN ENCUENTROS
–	�XXVI Escuela de verano de salud pública. Mahón, septiembre de 

2015. Participación en un grupo de trabajo sobre recertificación.
–	�XXVI Congreso de Entrevista clínica y Comunicación asisten-

cial semFYC. Cartagena, diciembre de 2015. Participación en la 
mesa de docencia.

–	��XX Jornadas de residentes y II de tutores semFYC. Madrid, fe-
brero de 2016. Presidencia del comité científico. Taller: «Uso de 
Twitter para la consulta».

–	�XXIV Jornadas de Primavera de semFYC 2016. Participación en 
grupo de trabajo Troncalidad.

–	�Aula docente en el 36.º Congreso semFYC. A Coruña, junio de 
2016.

	 •	 ��Participación en el diseño de contenidos junto con la secreta-
ría técnica y los organizadores locales.

	 •	 �Estrategia de comunicación en redes sociales y foros.

OTRAS ACTIVIDADES
–	�Participación en el desarrollo del documento de declaración de 

actividades y código ético de semFYC.
–	�Borrador de posibles aplicaciones móviles a desarrollar de for-

ma institucional.
–	�Memoria de eventos para estudiantes universitarios de interés 

para la participación de MFyC.
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–	�Estrategia digital semFYC. Participación en el grupo de planifi-
cación editorial de semFYC en redes sociales.

–	�Coorganización y difusión de material didáctico e informativo 
en diversos «días de» (Diabetes, Sida, EPOC, Cáncer, Violencia 
doméstica, etc.).

–	�ReTo Docente. Diseño de contenidos y puesta en marcha del 
concurso de casos docentes dirigido a tutores de MFyC.

–	�Participación y representación en el WONCA Education Wor-
king Group.

OBJETIVOS (junio de 2016-mayo de 2017)
–	�Desarrollo de varios cursos MOOC.
–	�XXI Jornadas de residentes y III de tutores semFYC, 2017.
–	�Aula docente 37.º Congreso semFYC. Madrid, 2017.
–	�Participación en el comité de la revista docTUtor.
–	�Culminación del rediseño de la nueva web semFYC, en especial 

de la sección formativa.
–	�Afianzamiento del liderazgo de semFYC en las redes sociales.

3.  Sección de Grupos de trabajo

Responsables: Salvador Tranche Iparraguirre, Carmen Fernández 
Merino

(Véase Anexo I)

4.  Programas semFYC

PAPPS

Integrantes 
Coordinador: Juan José Mascort Roca
Miembros: Andrea Bada García, Carlos Brotons Cuixart, José Miguel 
Bueno Ortiz, Francisco Buitrago Ramírez, Vicente Cabedo García, 
Rodrigo Córdoba García, Maite Corredor Ibáñez, Carolina de Este-
ban Martínez, M.ª Carmen Fernández Alonso, María Fernández 
García, Ignacio Fernández Hurtado, Amparo Gómez Arranz, Fran-
cisco José Hernández Díaz, Yolanda Herreros Herreros, Alberto 
López García-Franco, Antonio Maiques Galán, Pilar Martín Carri-
llo-Domínguez, Amando Martín Zurro, Ana Martínez Rubio, Mer-
cè Marzo Castillejo, Elene Melús Palazón, M.ª Lluïsa Morató Agus-
tí, Irma Múgica del Campo, Verónica Parent Mathias, Josep Lluís 
Piñol Moreso, Diego Terceiro López, Alejandro Villarín Castro

PROYECTOS
–	�Los diferentes grupos de trabajo del PAPPS realizan de forma 

periódica la actualización de las recomendaciones.
–	�Los grupos de trabajo del programa participan en la elabora-

ción de recomendaciones que se publicarán en la Actualización 
PAPPS-2016, en la revista Atención Primaria. 

–	�Se sigue avanzando en la implantación progresiva de la meto-
dología GRADE en las recomendaciones emitidas por los dife-
rentes grupos de trabajo del PAPPS.

–	�Colaboración con las Unidades Docentes de MFyC, universida-
des, consejerías de salud, sociedades científicas y sociedades 
federadas de semFYC en actividades relacionadas con la pre-
vención y la promoción de la salud.

–	�Colaboración con EUROPREV.
–	�Colaboración con la OMS.
–	�Colaboración con WONCA.
–	�Colaboración con el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e 

Igualdad (MSSSI).
–	�Participación en la elaboración de guías de práctica clínica 

(GPC).
–	�Colaboración con la Alianza para la Prevención del Cáncer de 

Colon en España.
–	�Colaboración en la Semana sin Humo semFYC.
–	�Colaboración en la Semana del Autocuidado de semFYC.
–	�Colaboración con la Asociación Española de Gastroenterología. 

Proyecto AEGASTRUM.
–	�Blog educacionpapps. Ha tenido un incremento significativo  

en los 10 últimos meses con un total de 428.196 páginas vistas 

(+ 21,5 %), 1.375 amigos de Facebook (+ 19,25 %) y se envía a 425 
inscritos (+ 21,4 %). Se han tratado temas generales como so-
brediagnóstico y salud en todas las políticas, y otros como adic-
ciones a alcohol y tabaco, así como variedad de cuestiones 
como bienestar emocional, nueva cultura de la salud, alimen-
tación y actividad física.

–	�Colaboración con el Ministerio de Sanidad en el proyecto de 
elaboración de materiales dirigidos a la población general sobre 
consejos de salud en estilos de vida.

–	�Colaboración con el Plan nacional de Drogas en la intervención 
breve sobre consumo de alcohol a partir de materiales y cursos 
previamente elaborados («Mójate con el alcohol»).

–	�Participación en la actualización de la cartera de servicios del 
mayor (fragilidad, caídas, demencia y paliativos) de la CAM. MC 
de Hoyos Alonso.

–	�Participación en el grupo de trabajo interdisciplinar de Osaki-
detza: Ayuda a la prescripción (prescripción electrónica asisti-
da). Recomendaciones de uso en Geriatría. Ana Gorroñogoitia 
Iturbe.

–	�Colaboración en el proyecto Recomendaciones «No hacer» de 
semFYC.

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
–	�Proyecto de validación del cuestionario VIDA de actividades 

instrumentales de la vida diaria (AIVD) en personas mayores. 
Investigador principal: Iñaki Martín-Lesende.

–	�Convocatoria de Ayudas a la Investigación 2015 de la Gerencia 
de Atención Integrada de Albacete. Proyecto: «Repercusión de 
un programa de ejercicio físico y alimentación saludable en 
personas con síndrome metabólico» (Resolución de 15/10/2015). 
Investigador principal: Jesús López-Torres Hidalgo.

–	�Beca por parte del Instituto de Salud Carlos III (convocatoria de 
Ayudas de Proyectos de Investigación en Salud, 2015, n.º de ex-
pediente PI15/01486) para la realización del estudio «Efectivi-
dad del ejercicio físico en el tratamiento de la depresión en las 
personas mayores como alternativa a fármacos antidepresivos 
en Atención Primaria». Investigador principal: Jesús López-To-
rres Hidalgo. 

–	�«Efectividad de la detección oportunista de fibrilación auricular 
en personas de 65 años o más realizada en Atención Primaria. 
Estudio DOFA-AP». Investigador principal: Luis Pérula. Ayudas 
de la fundación pública andaluza Progreso y Salud para la fi-
nanciación de la investigación biomédica y en ciencias de la 
salud en Andalucía (PI-0117-2011; ayuda REAP 2012).

–	�Aceptabilidad y factibilidad de la búsqueda oportunista de pa-
cientes con la infección por VIH en los centros de Atención Pri-
maria del Sistema Nacional de Salud. Grupo de mejora del 
PAPPS. Colaboran: grupo de VIH de semFYC, grupo Comunica-
ción y Salud de la   semFYC, GIEAP (IMIBIC).

–	�Colaboración en proyectos de investigación sobre el cáncer co-
lorrectal y cáncer de ovario con el grupo de Cáncer en Atención 
Primaria (IDIAP-Jordi Gol).

ACTIVIDADES FORMATIVAS
–	�Algunos miembros del PAPPS son profesores asociados en dife-

rentes universidades de Medicina. 
–	�Actividades formativas en las unidades docentes de Medicina 

de Familia y Comunitaria.
–	�Participación en diferentes actividades de formación de pregra-

do para estudiantes de Medicina y Enfermería.
–	�Participación en diferentes actividades de formación de posgra-

do para residentes de Medicina de Familia y Enfermería.
–	�Participación en la jornadas nacionales de residentes.
–	�Diferentes talleres y cursos sobre prevención en colaboración 

con sociedades científicas, universidad, sociedades federadas, 
consejerías, etc.

–	�Participación en diferentes jornadas y talleres de formación 
sobre actividades preventivas y de promoción de la salud con la 
participación de miembros de los distintos grupos de trabajo 
del PAPPS: cardiovascular, cáncer, salud mental, infecciosas, 
personas mayores, mujer, infancia-adolescencia, mejora, edu-
cación sanitaria, así como en MBE y entrevista clínica.
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–	�Colaboración con el Plan nacional de Drogas en una interven-
ción breve sobre consumo de alcohol: «Mójate con el alcohol».

–	�Comunicación de la experiencia VI Jornada PAPPS-PACAP.  
Madrid, 11 de febrero de 2016: «Tres semanas de autocuidado 
semFYC».

–	�Proyecto eMedical: Actualización de actividades preventivas en 
estilos de vida. Curso online.

–	�Proyecto CRONEXA sobre crónicos y polimedicados. Curso  
online.

–	�Curso «Polimedicación en el anciano» Campus virtual semFYC, 
iniciado en octubre de 2015 y abierto hasta el 23 de febrero  
de 2016. En colaboración con el GdT Utilización de Fármacos de 
semFYC.

–	�Participación del grupo de trabajo del Mayor en la mesa de  
detección de la fragilidad en la sección de docencia en el  
36.º Congreso semFYC en A Coruña, junio de 2016.

–	�Valoración y tratamiento de las enfermedades neurológicas.  
2.a edición, diciembre de 2015, organizado por la DG de Investi-
gación, Formación e Infraestructuras Sanitarias de la CAM, 
acreditados por la CFC de la CAM con 2,60 CFC con una inter-
vención docente de dos horas.

–	�Taller sobre la atención al anciano: VGI. Aspectos básicos del 
uso de la medicación en el anciano: polimedicación y depres-
cripción. Curso anual dirigido a los MIR. Duración: cinco horas. 
Lugar: Bilbao.

–	�Talleres «Uso racional del tratamiento farmacológico en pa-
cientes frágiles polimedicados»: seis talleres de dos horas de 
duración.

–	�Curso «Polimedicación en el anciano». Campus virtual de sem
FYC.

–	�Talleres «Uso racional del tratamiento farmacológico en pa-
cientes frágiles polimedicados»: cuatro talleres de dos horas de 
duración.

–	�Curso «Envelliment actiu i activitats preventives en la gent 
gran». 1.a edición. Duración: dos horas. Àmbit d’Atenció Pri-
mària Costa Ponent. Cornellà de Llobregat.

–	�Sesión e-clínica anticoncepción de semFYC.
–	�Participación en seminarios, mesas y reuniones de la Asocia-

ción Española de Pediatría de Atención Primaria y sus asocia-
ciones federadas.

–	�Sesiones clínicas (e-medical) sobre temas relacionados con la 
prevención (vacunas, educación sanitaria).

–	�Sesiones clínicas acreditadas en plataforma online (SPONTA-
NEA) de temas de actualización de PAPPS dirigido a los equipos 
de Atención Primaria, en su mayoría a los equipos docentes.

–	�Sesiones de prevención en cáncer en centros de salud para mé-
dicos residentes y profesionales de Atención Primaria.

–	�Sesiones sobre actualizaciones en vacunas.
–	�Curso PAPPS plataforma Moodle online con ediciones distintas 

anuales para tutores de Medicina y de Enfermería, y residentes. 
Aragón.

–	�Colaboración en el curso de diplomado en Sanidad. Aragón.
–	�Colaboración en el máster de Salud Pública. Aragón.
–	�Talleres de formación PAPPS mediante nuevas tecnologías y la 

web 2.0 para tutores de centros y residentes. Aragón.
–	�Colaboraciones regulares del grupo de trabajo de Infancia-Ado-

lescencia en:
	 •	 �Web Familia y Salud: www.familiaysalud.es
	 •	 �Web En familia: http://enfamilia.aeped.es
	 •	 �Revista FAMIPED: www.famiped.es
	 •	 �Revista Pediatría de AP: www.pap.es
	 •	 �Revista FAPAP
–	�José Galbe Sánchez-Ventura. Organizador y moderador de la 

mesa MIR en Atención Primaria. Congreso nacional de SEPEAP. 
Zaragoza, octubre de 2015.

–	�José Galbe Sánchez-Ventura: «Calendarios vacunales: sinop-
sis». Tema incluido en el seminario MIR Pediatría, hospital Mi-
guel Servet, Zaragoza. 

–	�José Galbe Sánchez-Ventura: «TEA en Atención Primaria. La 
Guía de TEA 2009. Dónde estamos en 2015». Ponencia en el cur-
so de Neuropediatría del hospital Miguel Servet, Zaragoza, 13 
de octubre de 2015.

–	�Manuel Merino Moína. Ponencia: «Calendario vacunal único/
común: ¿Cohesión territorial o calendario de mínimos? ¿Qué 
ocurre en nuestro entorno? ¿Cuál es el modelo de vacunación 
en otros países europeos y qué papel juega la pediatría?». En la 
XVI Jornada de Avances en vacunología. Centro Universitario 
San Rafael-Nebrija, Madrid, 25 de noviembre de 2015.

–	�María Jesús Esparza Olcina. Mesa redonda: «Los accidentes, una 
realidad que podemos prevenir». Ponencia: «Abordaje de la pre-
vención desde Atención Primaria». Jornadas de Atención socio-
sanitaria infato juvenil del Ayuntamiento de Madrid, 19-20 de 
noviembre de 2015.

–	�X Jornada aragonesa de Pediatría de Atención Primaria. Activi-
dades preventivas: un antes y un después.

–	�María Jesús Esparza Olcina. «Suplementos en el embarazo, lac-
tancia y niños lactantes. ¿Cuáles y en qué situaciones se deben 
recomendar?». Jornada farmacoterapéutica DA Oeste. Madrid, 
18 de junio de 2015.

–	�Julia Colomer Revuelta. Mesa redonda: «Salud sexual y repro-
ductiva en adolescentes». Jornadas de salud sexual, identidad y 
bienestar en infancia y adolescencia. Valencia, 25-26 de junio 
de 2015.

–	�Francisco Javier Sánchez Ruiz Cabello. Dos horas de clases prác-
ticas a la semana en 5.º curso de Medicina sobre las actividades 
preventivas en los controles de salud en Atención Primaria.

–	�Julia Colomer Revuelta. Seis horas de clase sobre las actividades 
preventivas en la infancia impartida en la asignatura Infancia, 
salud y alimentación, del grado Maestro/a en Educación Infan-
til de la Universitat de València, entre octubre y noviembre  
de 2015.

PUBLICACIONES
–	�Diferentes colaboraciones en revistas internacionales y nacio-

nales: Atención Primaria, Actualización en Medicina de Familia 
(AMF), Formación Médica Continuada (FMC), revista de la AEPAP, 
Gaceta Sanitaria, Medicina Clínica…

–	�Martín-Lesende I, Vergara I, Vrotsou K, Lopetegui P, Núñez J, 
Sánchez I, et al. Validation of «VIDA questionnaire» for asses-
sing instrumental activities of daily living; aspects connecting 
to frailty. European Geriatric Medicine 2015;6(Supl.1):S32-S156. 
DOI: 10.1016/S1878-7649(15)30314-4

–	�Martín-Lesende I, Gorroñogoitia A, Molina M, Abizanda P. «Frail 
elderly people: Detection and management in primary care». 
Eur Geriatr Med 2015. Disponible en: http://dx.doi.org/10.1016/j.
eurger.2015.05.014 .

–	�Martín-Lesende I, Gorroñogoitia A, Molina M, Abizanda P. Guía 
Fisterra: Persona mayor frágil: detección y manejo en Atención 
Primaria. 2015. Disponible en: http://www.fisterra.com/guias-
clinicas/persona-mayor-fragil-deteccion-manejo-atencion-pri-
maria/

–	�Martín-Lesende I, Vrotsou K, Vergara I, Bueno A, Diez AI, Núñez 
J, et al. Design and Validation of the VIDA Questionnaire, for 
Assessing Instrumental Activities of Daily Living In Elderly 
People. J Gerontol Geriatr Res 2015;4:2. Disponible en: http://
www.omicsgroup.org/journals/design-and-validation-of-the-
vida-questionnaire-for-assessing-instrumentalactivities-of-
daily-living-in-elderly-people-2167-7182-1000214.php?aid= 
53217

–	�Olazarán J, Hoyos-Alonso MC, Del Ser T, Garrido Barral A, Con-
de-Sala JL, Bermejo-Pareja F, et al. Practical application of brief 
cognitive tests. Neurologia 2015 Sep 14. pii: S0213-4853(15)00184-
X. DOI: 10.1016/j.nrl.2015.07.009. [Epub ahead of print] English, 
Spanish. PMID: 26383062. Disponible en: http://www.ncbi.nlm.
nih.gov/pubmed/26383062 

–	�De Hoyos Alonso MC, Garrido Barral A, Olazarán Rodríguez J. 
Síntomas psicológicos y conductuales en el paciente con de-
mencia: intervenciones no farmacológicas. Fisterra [Internet]. 
Fecha última revisión: 30/12/2015. Disponible en: http://www.
fisterra.com/guias-clinicas/sintomas-psicologicos-conductua-
les-paciente-con-demencia-intervenciones-no-farmacologi-
cas/ 

–	�De Hoyos Alonso MC, Garrido Barral A, Olazarán Rodríguez J. 
Tratamiento farmacológico de los síntomas psicológicos y con-
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ductuales de la demencia. Fisterra [Internet]. Fecha última revi-
sión: 03/02/2016. Disponible en: http://www.fisterra.com/guias-
clinicas/tratamiento-farmacologico-sintomas-psicologicos- 
conductuales-demencia/

–	�De Hoyos-Alonso MC, et al. Calidad del registro del diagnóstico 
de demencia en Atención Primaria. La situación en España en el 
periodo 2002-2011. Aten Primaria 2016;48(1):33-41.

–	�De Hoyos-Alonso MC, Bonis J, Tapias-Merino E, Castell MV, Otero 
A. Estimación de la prevalencia de demencia a partir del análi-
sis de bases de datos sobre uso de fármacos. La situación en la 
Comunidad de Madrid (España). Neurología 2016;31(1):1-8.

–	�García Alcaraz F, Delicado Useros V, Alfaro Espín A, López-To-
rres Hidalgo J. Utilización de recursos sociosanitarios y caracte-
rísticas del cuidado informal de los pacientes inmovilizados en 
atención domiciliaria. Aten Primaria 2015;47(4):195-204. Factor 
de impacto: 0,953.

–	�Navarro Bravo B, Párraga Martínez I, López-Torres Hidalgo I, 
Andrés Pretel F, Rabanales Sotos J. Group cognitive-behavioral 
therapy for insomnia: a meta-analysis. Anales de Psicología. 
2015;31(1):8-18.

–	�López-Torres Hidalgo J, Rabanales Sotos J, Simarro Herráez MJ, 
Campos Rosa M, López-Torres López J, Sánchez Ortiz MP. Factors 
Associated With Cancer Worry Among People Aged 50 or Older, 
Spain, 2012-2014. Preventing Chronic Disease. 2016. En prensa.

–	�Emilia Bailón: elaboración de tres capítulos en el 5.º curso de 
preparación de OPE en Andalucía.

	 •	 �Climaterio. Menopausia. ISBN 978.848.144.102.4
	 •	 �Seguimiento de embarazo de bajo riesgo ostétrico. ISBN 

978.848.079.9	
	 •	 �Patología en el embarazo. ISBN 978.848.079.9
–	�Sánchez AM, Moleón FJ, Bailón E. Lo esencial en tiroides y emba-

razo. FMC 2016;23(2).
–	�Bailón E, Ortega A, Prieto L. Lo esencial en intervenciones pre-

ventivas en el embarazo. FMC 2015;22(5)258-63.
–	�Ortega A, Bailón E, Arribas L. Proceso asistencial integrado de 

atención al embarazo, parto y puerperio 2014: evidencia con-
trastada. Med fam Andal 2015:16(3):246-256.

–	�Revilla Abad A, Alcaraz Borrajo M, Isasi Zaragoza, C, Jamart Sán-
chez L, Lasheras Lozano L, López García-Franco A, et al. Servicio 
Madrileño de Salud. Recomendaciones para la valoración y tra-
tamiento de la osteoporosis primaria en mujeres de la Comuni-
dad de Madrid. Madrid: Comunidad de Madrid, Consejería de 
Sanidad; 2015.

–	�López García-Franco A, Pardo Hernández H, Fralie Navarro D, 
Alonso Coello P. Health cheks in general practice: evidence first, 
not last. Pol Arch Med Wewn 2016;126 (3):1-xx. En prensa.

–	�López García-Franco A. Osteoporosis: Cómo, cuándo y hasta 
dónde. Aten Primaria 2016.

–	�Landa Goñi, J. Guías Fisterra: DIU de cobre y esterilización vo-
luntaria.

–	�Pérula de Torres LA, Marzo-Castillejo M, Ranchal-Sánchez A, 
Bartolomé-Moreno C, Parras-Rejano JM, Bellas-Beceiro B, et al. 
European Code Against Cancer: what does the spanish popula-
tion know and think about its recommendations? European 
Journal of Cancer Prevention 2015;24:69-75. (FI 2012: 2,974; Q2). 
DOI: 10.1097/CEJ.0000000000000102.

–	�Puentes Torres RC, Aguado Taberné C, Pérula de Torres LA, Espe-
jo Espejo J, Castro Fernández C, Fransi Galiana L. Aceptabilidad 
de la búsqueda oportunista de la infección por el VIH mediante 
serología en pacientes captados en centros de Atención Prima-
ria de España: estudio VIH-AP. Aten Primaria (DOI:10.1016/j.
aprim.2015.07.005; FI: 0,953; Q3).

–	�Actualizaciones en la web AEPAP.
–	�Sánchez Ruiz Cabello y grupo PrevInfad. Prevención del síndro-

me de muerte súbita del lactante (actualización de recomenda-
ciones sobre el colecho).

–	�Esparza Olcina MJ. ¿Hay que hacer cribado de la escoliosis idio-
pática del adolescente? Form Act Ped Aten Prim 2015;8(3):157-
160.

–	�Galve Sánchez-Ventura J y grupo PrevInfad. ¿Cuál es la edad 
adecuada para la introducción del gluten en la dieta de los lac-
tantes? Revista PAP 20015;17:271-274. Disponible en: http://

www.pap.es/FrontOffice/PAP/front/Articulos/Articulo/_IXus5l_
LjPoCV3t1fS0Dm4WgfdKZsw90

–	�García Aguado J, Galbe Sánchez-Ventura J, Martínez Rubio A, 
Mengual Gil JM, Merino Moina M, Pallás Alonso CR, et al. Criba-
do de alteraciones visuales (parte 2). Rev Pediatr Aten Primaria 
2015;17:e57-e67.

–	�Esparza Olcina MJ, García Aguado J, Martínez Rubio A, Mengual 
Gil JM, Merino Moína M, Pallás Alonso CR, et al. Cribado de la 
escoliosis idiopática del adolescente. Rev Pediatr Aten Primaria 
2015;17:e159-e179.

–	�En Familia y Salud:
	 •	 �«La visita del programa de Salud Infantil en la etapa entre los 

6 y 10 años»
	 •	 �«La visita del programa de Salud Infantil en la etapa entre los 

11 y 14 años»
	 •	 �«¿Qué es la parálisis cerebral infantil?»
	 •	 �«Voy al cole en bus»
	 •	 �«Vamos a regalar juguetes, ¡que sean seguros!»
	 •	 �«Ha crecido. ¿Qué sillita le pongo para viajar?» (actualización)
	 •	 �«El recién nacido y el bebé en el coche, siempre bien su- 

jetos»
	 •	 �«Viajar en tu coche» (actualización)

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
–	�Reuniones del organismo de coordinación con la presencia de 

los coordinadores de los grupos de trabajo y de los responsables 
autonómicos.

–	�Reuniones de los grupos de trabajo.
–	�Colaboración con distintos grupos de trabajo de semFYC. Se 

consideran muy importantes las sinergias con el PACAP con la 
perspectiva de colaboración en diferentes iniciativas relaciona-
das con la prevención y las actividades comunitarias dirigidas a 
la población.

–	�Representación en diferentes grupos de trabajo de las socieda-
des federadas de MFyC.

–	�Representación del PAPPS en el comité científico y en el grupo 
de MBE de semFYC.

–	�Durante el 36.º Congreso semFYC en A Coruña, el PAPPS partici-
pará en una mesa donde se debatirán temas relacionados con 
la prevención y promoción de la salud.

–	�Participación en el Congreso nacional de semFYC de diferentes 
profesionales miembros del PAPPS en mesas, comunicaciones y 
talleres.

–	�Presencia activa en diferentes congresos de las sociedades fede-
radas y en actividades de formación promovidas por ellas.

–	�Presencia activa en jornadas de las unidades docentes y en ac-
tividades de formación promovidas por ellas.

–	�Participación en el Congreso nacional de Entrevista clínica y 
Comunicación asistencial.

–	�Colaboración con el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e 
Igualdad en la Estrategia de Promoción de la Salud y Prevención 
en el Sistema Nacional de Salud.

–	�Celebración de las Jornadas PAPPS-PACAP 2015-2016, con la 
participación conjunta del PAPPS con el PACAP. (Madrid, Ara-
gón...).

–	�Colaboración con el Consell Assessor del Pla Director 
d’Oncologia del Departament de Salut de la Generalitat de Ca-
talunya.

–	�Colaboración en el Comité de Evaluación y Seguimiento de la 
Estrategia en Cáncer del Sistema Nacional de Salud.

–	�Aportaciones del grupo a la Estrategia Nacional de Prevención y 
Promoción de la Salud.

–	�Participación en la red de grupos de investigación en activida-
des preventivas y de promoción de la salud.

–	�Varios miembros del grupo de Salud Mental participan en el 
proyecto PREDICTT-CCT de la REDIAP.

–	�Colaboración del grupo de Salud Mental en el proyecto europeo 
Dapnhe: Health Sector Responses to Domestic Violence in Euro-
pe: Promising Intervention Models in Primary and Maternity 
Health Care Settings.

–	�Participación en el Comité Español Interdisciplinario para la 
Prevención Cardiovascular.
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–	�Colaboración con el Comité Nacional para la Prevención del 
Tabaquismo (CNPT).

–	�Colaboración con la AEG, SEOM, SEOR, SEE, Europacolon-Espa-
ña y la ACCE en actividades relacionadas con la prevención del 
cáncer colorrectal en el marco de la Alianza para la Prevención 
del Cáncer de Colon en España.

–	�Participación en los Congresos Clínicos semFYC en Cardiovas-
cular.

–	�Presencia en las Jornadas de Primavera de semFYC.
–	�Participación activa en los congresos de la WONCA Europe.
–	�Participación en el VII Congreso Nacional de Atención Sanitaria 

al Paciente Crónico.
–	�Colaboración con el Grupo de Trabajo del Diagnóstico Precoz 

del VIH en Atención Primaria en España.
–	�Participación en el Proyecto HIDES Atención Primaria España.
–	�Colaboración con el Comité Técnico de la «Estrategia para el 

Abordaje de la Cronicidad en el SNS».
–	�Colaboraciones con AECC y asociaciones de pacientes en el 

marco de la Alianza para la Prevención del Cáncer de Colón.
–	�Actividad del grupo Educación sanitaria y Promoción de la sa-

lud en medios de comunicación social con artículos en periódi-
cos nacionales (El País) y locales (Heraldo de Aragón), así como en 
Radio Nacional, Antena 3 y Aragón televisión.

–	�Revisión para un joint action del año 2016 del tema de TIC en 
detección de fragilidad. Iñaki Martín-Lesende.

–	�Proyecto de elaboración de la guía Fisterra: «Caídas en el ancia-
no».

–	�Organización de las VI Jornadas PAPPS-PACAP el 11 de febrero 
de 2016, con el lema «Tejiendo redes en promoción de salud y 
prevención en Madrid». PAPPS. Programa de Actividades pre-
ventivas y de Promoción de la salud.

–	�XXVI Congreso nacional de Entrevista clínica y Comunicación 
asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 2015. Comunica-
ción: Romero E, Leiva F, Fernández R, Fernández S, Pérula LA. 
Conocimientos, actitudes y prácticas de los profesionales de 
Atención Primaria en pacientes con consumo excesivo de alco-
hol. 

–	�XXVI Congreso nacional de Entrevista clínica y Comunicación 
asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 2015. Comunica-
ción: Romero E, Pérula LA, Fernández JA, Parras JM. Impacto de 
un programa formativo para profesionales de Atención Prima-
ria en el abordaje de pacientes con consumo excesivo de alco-
hol. 

–	�Participación en el comité para la evaluación del documento de 
protocolo-programa de coordinación de centros de atención 
temprana y centros sanitarios. Conselleria de Sanitat, Generali-
tat Valenciana.

–	�Participación en el comité para la modificación de la hoja de 
notificación para la atención sociosanitaria infantil y protec-
ción de menores. Conselleria de Sanitat, Generalitat Valencia-
na.

–	�Participación en el comité técnico para la elaboración de están-
dares y recomendaciones de calidad en las unidades asistencia-
les neonatales. Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e 
Igualdad.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016-2017  
–	�Colaboración con las unidades docentes de MFyC, universida-

des, consejerías de salud, sociedades científicas y sociedades 
federadas de semFYC en actividades relacionadas con la pre-
vención y la promoción de la salud.

–	�Colaboración con el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e 
Igualdad (MSSSI).

–	�Participación en la elaboración de guías de práctica clínica 
(GPC).

–	�Colaboración con la Alianza para la Prevención del Cáncer de 
Colon en España.

–	�Colaboración con la Asociación Española de Gastroenterología. 
Proyecto AEGASTRUM.

–	�Actualizaciones periódicas de las recomendaciones del PAPPS.
–	�Colaboración con los diferentes proyectos de semFYC, socieda-

des federadas, programas y grupos de trabajo.

–	�Colaboración con EUROPREV.
–	�Colaboración con WONCA.
–	�Colaboración con la OMS.
–	�Colaboración con el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e 

Igualdad.
–	�Blog del grupo de Educación para la salud, del PAPPS: http://

educacionpapps.blogspot.com.es/ 
–	�Proyecto de regulación del consumo de alcohol en adolescentes 

impulsado por el grupo de Educación sanitaria.
–	�Planificación de la reedición de «Guía 0: ¿Cómo dar consejo?», 

por el grupo de Educación sanitaria.
–	�Estudios impulsados por el grupo de Mejora, Cáncer y Educa-

ción sanitaria.
–	�Estudio sobre conocimientos, actitudes y hábitos de los profe-

sionales de Atención Primaria en torno al consumo de alcohol.
–	�Colaboración en la Semana sin Humo semFYC.
–	�Colaboración en la Semana del Autocuidado.
–	�Actualización de «Guía de actividades por grupos de edad». 
–	�Colaboración con diferentes grupos de trabajo de semFYC y 

sociedades federadas.
–	�Colaboraciones con el PACAP.
–	�Participación en el grupo Recerca en Càncer a l’Atenció Pri-

mària.
–	�Participación en el grupo de trabajo Diagnóstico precoz del VIH 

en Atención Primaria en España.
–	�Actividades de formación en prevención y promoción de la sa-

lud.

PACAP

Integrantes
Coordinadora: M.ª Eugenia Azpeitia Serón 
Secretaria PACAP: Inmaculada Torres
Responsables de áreas: Enrique Piriz (Comunicación), Asensio Ló-
pez Santiago (Revista Comunidad), Belén Benede (Dinámica fede-
ral), Catalina Núñez Jiménez (Formación), Mario Soler Torroja 
(RAC), María R. Fernández García (Enlace semFYC)
Responsables autonómicos: Jesús Sepúlveda Muñoz (Soc. Andaluza), 
Carmen Belén Benede Azagra (Soc. Aragonesa), Ana Cortés Velar-
de (Soc. Asturiana), Micaela Llull Sarralde (Soc. Balear), Juan An-
tonio García Pastor (Soc. Canaria), Verónica Parent Mathias (Soc. 
Cántabra), Teresa Butrino (Soc. Castillano-Manchega), Raixa N. 
Pérez Martín (Soc. Castellano y Leonesa), Anna Altès Caïs (Soc. 
Catalana), Diego Terceiro López (Soc. Gallega), Edith Pérez Alonso 
(Soc. Riojana), Juan Luis Ruiz-Giménez Aguilar (Soc. Madrileña), 
Jesús Abenza Campuzano (Soc. Murciana), Luisa Jusue Ripodas 
(Soc. Navarra), Ángel Fernández Martínez (Soc. Vasca), Patricia 
Crespo Mateos (Soc. Valenciana). La Soc. Extremeña no tiene re-
presentante.
Formación de miembros: Elena Aguiló Pastrana, Juan Antonio García 
Pastor, Carmina Poblet Calaf, Sergio Martín Palacios, Vicky Ló- 
pez Ruiz, Patricia Escarpín Lasierra, María Teresa Torres, Juan Luis 
Ruiz-Giménez, María Eugenia Azpeitia Serón 
Miembro RAC: Rosa Abajo Viñas

SITUACIÓN ACTUAL 

Red de Actividades Comunitarias (RAC)
El año 2015 ha sido un año de transición en la RAC. Fruto de la 
alianza con el Observatorio de Salud de Asturias (OBSA), la RAC 
se ha rediseñado totalmente, y ahora puede hablarse de una nue-
va red con muchas más prestaciones y utilidades. 
La transición no ha estado exenta de dificultades para conseguir 
que una única red cubra los objetivos y las necesidades del OBSA 
y del PACAP. Las dificultades han generado también confusión 
entre los participantes de la RAC mientras se corregían muchos 
errores iniciales. 
Gracias a un gran esfuerzo de la secretaría, se han revisado todas 
las actividades comunitarias adscritas en la antigua RAC, depu-
rando aquellas que llevaban muchos años inactivas y transfiriendo 
el resto de las actividades, una por una, a la nueva base de datos 
con campos de información diferentes a los previos. 
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A primeros de noviembre todos los problemas se han superado y 
se han corregido los errores iniciales, de forma que la nueva RAC 
está ya plenamente operativa. 
Las mejoras son muchas e importantes. Entre otras, las principa-
les mejoras en la nueva RAC son las siguientes:
–	�Se ha mejorado mucho y simplificado el formulario para la ads-

cripción de una nueva actividad.
–	�Se incorpora una breve guía para cumplimentar el formulario 

de una actividad comunitaria.
–	�Se ha simplificado la validación e incorporación efectiva a la 

Red de las nuevas actividades que se registren y se hará en muy 
pocos días. 

–	�Se permite que la persona que cumplimente el formulario regis-
trando una nueva actividad sea distinta a la persona de contacto. 

–	�La persona de contacto de cada actividad podrá en todo mo-
mento editar la información directamente (mediante una clave 
de acceso), modificándola y ampliándola. Todas las modifica-
ciones serán visibles en la Red de forma automática. Con ello se 
promueve y se facilita el objetivo de que la información de las 
actividades esté actualizada. 

–	�Se diferencian actividades temporales (semana de la salud, ce-
lebración de unas jornadas, etc.) y continuadas (consejos de 
salud, grupos de E.p.S. que se repiten a lo largo del tiempo, pro-
gramas de promoción, etc.).

–	�Se sigue diferenciando entre actividades «activas» e «históri-
cas», y el cambio es automático bien cuando ha finalizado la 
fecha de realización, en el caso de las actividades temporales, o 
cuando ha transcurrido un año sin ninguna actualización de la 
información en las actividades continuadas. Cuando se actua-
liza la información de una actividad «histórica», automática-
mente pasa a «activa» en la RAC.

–	�Se han mejorado los sistemas de búsqueda de actividades con 
nuevos filtros, así como su geolocalización. 

–	�Se emiten de forma automática diversos correos electrónicos al 
que registra la actividad y a la persona de contacto informando 
de la recepción de la nueva actividad registrada, cuando esta se 
ha validado y está visible en la Red, cuando la actividad pasará 
a «histórica» en poco tiempo por falta de actualización y en el 
momento en que ello ocurre. 

–	�En el caso de Asturias y su OBSA, también pueden registrarse 
«activos en salud» que no son actividades comunitarias, com-
partiendo la misma red. 

La situación en noviembre de 2015 de las actividades adscritas se 
presenta en la siguiente tabla: 

Toda 
España

Asturias 
(OBSA)

Resto de España 
excluido Asturias

Actividades 
activas

   695 550 145

Actividades 
históricas

   346 116 230

Total 1.041 666 375

Es de justicia reconocer que el desarrollo de las importantes me-
joras de la nueva RAC es fruto tanto del trabajo del OBSA como 
resultado de su alianza con el PACAP.
El largo periodo de transición a la nueva RAC ha generado una 
cierta confusión y quizá una sensación de parálisis e inactividad 
que habrá de ser subsanada en los próximos meses. Por todo ello, 
en 2015 no ha habido un incremento de actividades adscritas y sí 
un aparente descenso de las registradas debido a la depuración 
de toda la base de datos. 
A partir de noviembre, la prioridad será informar a todas las per-
sonas de contacto de las actividades adscritas e invitarlas a ac-
tualizar la información de sus actividades, así como efectuar una 
amplísima difusión sobre la plena operatividad de la nueva RAC 
con objeto de que se registren nuevas actividades. Así, el objetivo 
para el año 2016 será que haya un incremento significativo del 
número de actividades adscritas y el máximo aprovechamiento 
de la posibilidad de actualizar los datos de las actividades en todo 

momento tratando de que la RAC sea una fuente de información 
actualizada de las actividades comunitarias que se realizan.

Se adoptan los siguientes acuerdos:
–	�Admitir también en la RAC actividades comunitarias que, aun-

que no participen en un centro de salud, sí lo hagan en centros 
municipales de promoción de salud, así como en las direccio-
nes de salud pública de las comunidades autónomas.

–	�Facilitar y promover desde el PACAP el acceso a otras redes de 
actividades comunitarias y de activos en salud como es LOCA-
LIZA salud, mediante la incorporación en la web del PACAP de 
un enlace a estas, avanzando con ello hacia una red de redes 
intercomunicadas de actividades comunitarias. 

–	�Reconociendo el interés y la pertinencia de actividades comuni-
tarias desarrolladas desde diferentes sectores y colectivos dis-
tintos a los mencionados no inscribirlas en la RAC, invitando a 
sus responsables a incorporarlas en otras redes como las men-
cionadas. 

Dinámica federal
Este año, algunas de las memorias de las vocalías autonómicas se 
han agregado a MAPA gente del PACAP, donde se pueden consul-
tar a través de un mapa Google. Se pide colaboración para la caja 
de herramientas. Después de reflejar lo que hacemos en las diver-
sas autonomías con el mapa, se trata de dar o contar los recursos 
utilizados para solucionar los problemas abordados en cada co-
munidad. Estos pueden ser de utilidad en otras comunidades, y 
así se posibilita poner en marcha diversas acciones.
El índice se basará en la pregunta «¿Qué necesito en este momento 
específico?». Se recopilarán documentos al respecto y luego se ge-
nerará un índice estructurado para que los recusos sean accesibles.
Esta caja de herramientas la van a liderar Patricia Crespo, Edith 
Pérez y Belén Benede. Cuando esté elaborada, se incorporará a la 
web del PACAP y se mostrará a todos los socios semFYC.

Las líneas en las que hay que continuar trabajando son las si-
guientes:
–	�Organizar una mesa sobre actividades comunitarias en las jor-

nadas de cada sociedad.
–	�Colaboración de dos responsables para la distribución de car-

gas de trabajo y apoyo. 
–	�Promoción de las relaciones directas entre las comunidades 

autónomas más cercanas geográficamente para favorecer un 
conocimiento mutuo y comprobar la factibilidad de los grupos.

–	�Invitar a profesionales y referentes del PACAP nacional para 
realizar conferencias/ sesiones y promover asesoramiento (in-
cluso online: un canal abierto a dudas y preguntas).

–	�Hacer marketing directo con la lista de los miembros de cada 
sociedad.

–	�Plantear el trabajo en red a través de las nuevas TIC.
–	�Difundir entre los miembros de PACAP, socios, ciudadanos, or-

ganizaciones sanitarias públicas y privadas, los criterios de in-
clusión en la RAC, así como los que se consideran básicos para 
presentarse al premio. 

¿Qué acciones conjuntas se desarrollan entre las distintas líneas 
del PACAP?
–	�Disponibilidad entre responsables de las áreas para responder 

a preguntas, demandas, necesidades de las sociedades sobre 
formación, propuestas a las instituciones sanitarias, uso de re-
cursos del PACAP u otros. 

–	�Abrir un espacio de reflexión entre todos, estableciendo una 
lista de los temas que más preocupan y priorizando los cinco 
primeros, y aportar ideas (creatividad e innovación) sobre ac-
ciones y recursos disponibles o accesibles. Una vez al año.

Se entiende como una fuente de alternativas.
–	�Todos los responsables de áreas y de grupo considerados como 

referentes de comunicación social y profesional. 
–	�Necesidad de disponer de un argumentario tanto para presen-

tación y difusión del PACAP, para resolver o negociar conflictos, 
como para la asistencia a reuniones institucionales o con gru-
pos y entidades con los que se quiera mantener una relación. 
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Formación 
La reunión con la presidencia de la comisión nacional de la espe-
cialidad para plantear el tema de la formación en lo comunitario 
con estos resultados está pendiente.
Durante este periodo no ha habido cambios respecto a los inte-
grantes del grupo.

Método de trabajo: por correo electrónico y vía Skype.
Sesiones de trabajo realizadas:
–	�Reunión presencial en el Encuentro PACAP Cuenca
–	�Videoconferencia el 8 de noviembre de 2015

Estado de los temas propuestos:
1. � Módulo de formación para la revista Comunidad. Continuamos 

con la elaboración de los módulos. En este periodo se han pu-
blicado:
• � «Los grupos y la intervención comunitaria» (junio de 2015)
• � «Participación comunitaria en salud» (noviembre de 2015)

2. � Mapa de experiencias formativas en salud comunitaria. En el 
encuentro PACAP celebrado en Madrid se entregó dentro de la 
documentación un documento que informaba sobre el mapa 
de experiencias, así como de la pestaña de recursos y docu-
mentos en la Red. Por otro lado, en el taller «Diálogos sobre  
la formación» se presentó el mapa y se invitó a los asistentes  
a entrar en la página a consultarlo y a llevar a cabo aporta
ciones.

     �Se hizo un nuevo envío de correos a algunas unidades docen-
tes. La respuesta fue escasa.

3. � Documentos y recursos en la red. Hemos creado un drive don-
de colgar los documentos que posteriormente se introducirán 
en la pestaña de documentos y recursos.

4. � Encuentro nacional PACAP 2015. El grupo formó parte de este, 
bien como miembros de los comités o como ponentes.

Comunicación
Se considera un área transversal. Se ha transformado la cuenta 
de Twitter del encuentro 2014 en la del PACAP para aprovechar la 
presencia que ya tiene. @PACAPfederal sirve para diferenciarla de 
los grupos autonómicos que ya existen o que podrían crearse.
Desde Aragón, Miguel López de Pueyo se ha ofrecido para coordinar 
esta área. Se encargará del Twitter del Encuentro PACAP de Aragón. 
Se contacta con Juan Antonio, de Andalucía, que lideró el Twitter del 
Encuentro PACAP de Madrid, para que sea un apoyo en su labor. 
Objetivos:
–	�Transformar la página en Facebook del Encuentro 2014 en la del 

PACAP y cerrar el perfil.
–	�Crear un canal en YouTube.

Revista Comunidad

Director: Asensio López Santiago  
Comité editorial: Jesús Abenza Campuzano, M.ª Eugenia Azpeitia 
Serón, Blanca Botello Díaz, Juan Antonio García Pastor, Javier Jú-
dez Gutiérrez, Micaela Llull Sarralde, Joan J. Paredes-Carbonell, 
Enrique Piriz, Joan Quiles Izquierdo, Marta Sastre Paz, Carlos Ve-
cina Merchante
Comité científico: M.ª José Aguilar Idáñez, Fernando Álvarez Guisa-
sola, Eva Bolaños Gallardo, Concepción Carratala Munuera, Julia 
Domínguez Bidagor, Luis Gálvez Alcaraz, Fernando López Verde, 
Sebastià March Llull, Marco Marchioni, Miguel Ángel María Tabla-
do, Miquel Àngel Martínez Adell, Nieves Martínez Cía, Mar No-
guerol Álvarez, Vicente Palop Larrea, José Ignacio Ramírez Ma-
nent, M.ª Cristina Rodríguez Caldero, Juan Luis Ruiz-Giménez 
Aguilar, Jesús Sepúlveda Muñoz, Rosario Timiraos Carrasco, To-
más Ureña Fernández, José Vázquez Villegas  
Coordinadora general del PACAP: M.ª Eugenia Azpeitia Serón 
Representantes autonómicos del PACAP:
Noelia Chaves Serantes (Asociación Galega de MFeC)
Jesús Sepúlveda Muñoz (Sociedad Andaluza de MFyC)
Carmen Belén Benedé Azagra (Sociedad Aragonesa de MFyC)
Ana Cortés Velarde (Sociedad Asturiana de MFyC)
Juan Antonio García Pastor (Sociedad Canaria de MFyC)

Verónica Parent Mathias (Sociedad Cántabra de MFyC)
Raixa Pérez Martín (Sociedad Castellana y Leonesa de MFyC)
M.ª Teresa Butrón Gómez (Sociedad Castellano-Manchega de MFyC) 
Juan Luis Ruiz-Giménez Aguilar (Sociedad Madrileña de MFyC)
Jesús Abenza Campuzano (Sociedad Murciana de MFyC)
Luisa Jusué Rípodas (Sociedad Navarra de MFyC)
Edith Pérez Alonso (Sociedad Riojana de MFyC)
Ángel M.ª Fernández Martínez (Sociedad Vasca de MFyC-Osatzen)
Micaela Llull Sarralde (Societat Balear de MFiC)
Anna Altès Caïs (Societat Catalana de MFiC)
Ana Patricia Crespo (Societat Valenciana de MFiC) 
 
Comunidad es una publicación científica del campo de la salud, de 
ámbito nacional. Publica artículos originales relacionados con las 
actividades comunitarias, entendidas como aquellas de interven-
ción y participación realizadas con grupos de características, ne-
cesidades o intereses comunes, dirigidas a promover la salud, el 
bienestar social y la calidad de vida, potenciando la capacidad de 
personas y grupos para abordar sus propios problemas, deman-
das o necesidades.
 
La revista  Comunidad  nació para dar difusión a las actividades 
comunitarias del PACAP realizadas de forma multidisciplinar por 
profesionales de la medicina, la enfermería, el trabajo social, la 
psicología, la sociología, etc., con una perspectiva multisectorial, 
pues la salud está determinada en gran medida por el entorno 
social de las personas, así como por la educación, la situación 
económica, etc.
 
Desde la primera edición de Comunidad en 1997, la revista ha ex-
perimentado numerosos cambios: la publicación de dos números 
al año en lugar de uno solo, la modificación de las normas de 
publicación para autores a fin de adecuarlas a los requisitos de 
uniformidad de las publicaciones científicas, la revisión por pares 
de los trabajos que envían los autores, la formación de un comité 
asesor constituido por profesionales de reconocido prestigio y la 
participación de las asociaciones de pacientes y familiares.

Se trabaja activamente en su difusión e indexación a través de 
su formato online en la web: http://comunidad.semfyc.es 

Este año va camino de la indexación. Se han cumplido todos los 
requisitos y falta la aprobación. Ha sido muy importante el traba-
jo del comité editorial y todavía falta mejorar la calidad de los 
artículos un poco más. El año que viene se intentará sacar tres 
números, con lo que hacen faltan más artículos y se pide la cola-
boración en este campo.
1. � Cambios implementados en la estructura y organización de la 

revista:
• � Ampliación de los integrantes del comité editorial.
• � Incorporación de nuevos miembros como evaluadores.
• � Revisión y actualización de las normas de publicación.
• � Orientación de Comunidad hacia una revista esencialmente 

de originales.
2. � Nueva web de la revista.
3. � Aumento de la difusión de la revista:

• � Solicitud de colaboración a los integrantes de los grupos de 
trabajo semFYC.

• � Solicitud de colaboración a los responsables de investigación 
de las sociedades federadas de semFYC.

• � Solicitud de colaboración a los responsables de PACAP auto-
nómicos.

4. � Aumentar la comunicación con los integrantes del comité edi-
torial mediante la realización de audioconferencias por Skype.

ACTIVIDADES (junio de 2015-mayo de 2016)

REUNIONES
–	�Una asamblea PACAP el 21 de noviembre de 2015 en el seno del 

XVII Encuentro PACAP en Cuenca.
–	�Comunicación a través del grupo de Google.
–	�La revista Comunidad ha mantenido una reunión presencial en 
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Madrid el 27 de noviembre de 2015. Luego la comunicación se 
ha establecido a través del correo electrónico y Skype.

–	�El grupo de formación PACAP ha mantenido tres reuniones por 
Skype y una presencial.

–	�El área de Dinámica federal no ha celebrado reuniones.

PUBLICACIONES
–	�Colaboración con diversos artículos en AMF.
–	�Revista Comunidad, tres números.

TALLERES
Se ofertan y se dan cursos para gerencias y unidades docentes 
con ediciones anuales impartidos por la práctica totalidad de los 
grupos federados.
Están recogidos en el mapa de experiencias formativas en la web 
PACAP: http://www.pacap.net/pacap/mapa-de-experiencias-for-
mativas-en-salud-comunitaria/

CURSOS 
Se ha constituido un grupo de formación en atención comunita-
ria para el diseño y la oferta de un curso de formación dentro de 
las ofertas docentes de la semFYC y para la revista Comunidad.

PARTICIPACIÓN EN ENCUENTROS

–	�35.o Congreso semFYC. Gijón, del 11 al 13 de junio de 2015.
Mesa PACAP. Prescripción de recursos de la comunidad, pres-
cripción de salud. Conocer, conectar y recetar los recursos y ri-
quezas de la comunidad
Moderador: Rafa Cofiño Fernández. Especialista en Medicina de 
Familia y Comunitaria. Jefe del servicio de Evaluación de la Sa-
lud, Calidad y Programas de la Consejería de Sanidad del Prin-
cipado de Asturias.
Ponentes y contenido:
1. � Proyecto de prescripción social en el centro de salud de Coll 

d’en Rabassa: «La verdad está ahí fuera»
�Atanasio García Pineda. Especialista en Medicina de Familia 
y Comunitaria. CS Coll d’en Rabassa. Palma de Mallorca.

2. � Descubriendo los activos de la comunidad en Carabanchel 
Alto
�Jara Cubillo Llanes. Especialista en Medicina de Familia y 
Comunitaria. CS de Carabanchel Alto. Madrid.

3. � Mirando a la calle: conectar activos para la salud con la con-
sulta a través de la historia clínica electrónica
�Óscar Suárez Álvarez. Técnico de salud. Dirección General de 
Salud Pública del Principado de Asturias. 

El centro de salud no es el (único) centro de la salud. En nuestro 
espacio local de trabajo existen asociaciones, personas, grupos, 
instituciones, espacios… que tienen un impacto muy importante 
en la salud de nuestro cupo y de nuestra población.
En esta mesa se reflexionó sobre la importancia de descubrir to-
das estas riquezas/recursos/activos para la salud de nuestra co-
munidad, de presentar experiencias sobre cómo mapear e identi-
ficar estos recursos, cómo conectarlos entre sí para trabajar de 
forma colaborativa en salud y cómo poder «recetarlos» desde la 
propia consulta para favorecer una atención clínica más contex-
tualizada, más orientada a la salud y menos a la medicalización 
de la vida cotidiana.
Más información sobre la mesa PACAP: https://saludcomunita-
ria.wordpress.com/mesapacap15/

Mesa PAPPS (25.o aniversario)
Moderador: Amando Martín Zurro
Ponentes y contenido:
1. � Programa PAPPS: apuntes sobre su trayectoria y futuro
	 �Amando Martín Zurro. Especialista en Medicina de Familia y 

Comunitaria. Presidente del Organismo de Coordinación Esta-
tal del PAPPS.

2. � Implementación de la Estrategia de Promoción de la Salud y 
Prevención del Sistema Nacional de Salud

	� Elena Andradas Aragonés. Subdirectora general de Promoción de 
la Salud y Epidemiología en la Dirección General de Salud Pú-

blica, Calidad e Innovación. Ministerio de Sanidad, Servicios 
Sociales e Igualdad.

3. � La perspectiva comunitaria
	� M.ª Eugenia Azpeitia Serón. Especialista en Medicina de Familia 

y Comunitaria. CS Salcedo-Comunion, Lantaron (Álava). Doc-
tora en Medicina y Cirugía. Docente de Comunitaria en Osaki-
detza. Coordinadora del Programa PACAP.

4. � Condiciones y hábitos de vida
	� Francisco Camarelles Guillem. Especialista en Medicina de Familia 

y Comunitaria. Doctor en Medicina. CS Infanta Mercedes, Ma-
drid. Miembro del GdT Abordaje al Tabaquismo (GAT) de sem-
FYC y del grupo Educación sanitaria y Promoción de la salud 
del PAPPS. Vicepresidente del Comité nacional para la Preven-
ción del Tabaquismo (CNPT).

5. � El lado oscuro de la fuerza y la banalidad del mal [abstract]
	 �Andreu Segura Benedicto. Especialista en Medicina Preventiva y 

Salud Pública. Secretaría de Salud Pública. Barcelona. Coordi-
nador del Proyecto COMSalud. Coordinador del grupo de tra-
bajo de Ética y Salud pública de SESPAS.

6. � EUROPREV, la red europea de prevención que nació del PAPPS
	� Carlos Brotons Cuixart. Especialista en Medicina de Familia y 

Comunitaria, Epidemiología. EAP Sardenya (Barcelona). Doc-
tor en Medicina. Técnico de salud pública de la unidad docen-
te ACEBA. Miembro del organismo de coordinación del PAPPS. 
Miembro del grupo de Prevención cardiovascular del PAPPS.

–	�XVII Encuentro PACAP
Se celebró en Cuenca, los días 26 y 27 de noviembre de 2015, bajo 
el lema «Comunidad + Activa: lo importante es participar».
El encuentro ofreció una oportunidad única para mejorar la co-
nexión entre los diferentes colectivos profesionales y ciudadanos 
que trabajan desde el ámbito de la promoción de la salud desde 
una perspectiva comunitaria y todos los agentes implicados en  
el desarrollo, la planificación e implementación de actividades  
de promoción de la salud.

PROYECTOS DE INVESTIGACIÓN
Colaboramos en el proyecto EIRA de la Red IAPP. Eira es una dio-
sa valquiria de la salud en la mitología escandinava. Su atención 
se centra en la prevención más que en curar, en la atención y el 
cuidado de uno mismo. El mejor cuidado que se le puede otorgar 
al paciente es un buen estado espiritual y con una buena nutri-
ción. La red de Investigación en Actividades Preventivas y Promo-
ción de la Salud (redIAPP) se propone desarrollar un estudio diri-
gido a la población de 45 a 75 años para impulsar conductas que 
promuevan la salud, mejoren su calidad de vida, eviten las enfer-
medades crónicas más frecuentes y sus complicaciones y contri-
buyan a un envejecimiento activo y saludable. El proyecto EIRA 
es metacéntrico y en él participan siete comunidades autó
nomas.

PREMIOS O BECAS
– �XVI premios PACAP. A través del Programa de Actividades Co-

munitarias en Atención Primaria (PACAP), y como estrategia de 
promoción de la salud, la semFYC convoca dos premios para 
proyectos de actividades comunitarias. El jurado del premio 
PACAP, reunido (vía online) el día 18 de noviembre de 2015, deci-
dió dar los siguientes premios:
1. � Primer premio: «Del mapa del tesoro a la red de activos en 

salud»
El proyecto explica los pasos seguidos por un centro de salud 
creado hace pocos años para conseguir un proceso participa-
tivo en su zona de salud, con un aumento progresivo de las 
entidades, personas y administraciones implicadas. Los obje-
tivos que pretende son mejorar el conocimiento de los recur-
sos/activos en salud y su posible adecuación a las necesida-
des de la población, así como fortalecer la coordinación y las 
relaciones sociales entre los mismos. El trabajo sigue las lí-
neas de desarrollo de un proceso comunitario con la metodo-
logía de activos en salud y cumple los criterios conceptuales, 
metodológicos y estratégicos. Está escrito de forma clara y 
amena y refleja la curiosidad y el entusiasmo de los autores 
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por la tarea emprendida, así como la necesidad de formación, 
conocimiento y rigurosidad para que un programa comuni-
tario siga progresando.
Autores: Jara Cubillo Llanes, Nuria Rosado Muñoz y Miguel 
Ángel Real Pérez (director del CS Carabanchel Alto, Madrid). 

2. � Segundo premio: «Pon tu cara bonita» 
El planteamiento del proyecto es institucional y está dirigido 
a una población en situación de desigualdad social que no 
conoce o no utiliza determinados recursos. La captación se 
hace a través de las escuelas situadas en barrios de caracte-
rísticas socioeconómicas deprimidas. Los objetivos que persi-
gue son integrar los recursos existentes, mejorar los hábitos 
de higiene dental de la población, así como los hábitos de 
alimentación, y disminuir las enfermedades dentales. La ac-
tuación se centra en dos cursos alternos de primaria, con la 
implicación de otros recursos de la zona y un planeamiento 
factible y continuado durante tres años. La evaluación es 
cualitativa y cuantitativa.
Autores: Mauricio Lozano Navarrete (técnico de salud en Uni-
dad de Gestión de Salud Pública, Distrito Sanitario AP, Sevilla. 
Correo electrónico: Mauricio.lozano.sspa@juntadeandalucia.
es), María Dolores Martínez Ruiz, Margarita Álvarez Tello y 
Concepción Díaz Gavira.

El jurado quiere hacer mención a los proyectos que se han pre-
sentado de trabajos comunitarios originados en zonas rura- 
les por el esfuerzo añadido que supone plantear actividades 
comunitarias en condiciones muchas veces adversas, con es-
caso reconocimiento y pocas personas para desarrollarlo. Re-
conocemos, por tanto, su dificultad y animamos a los autores y 
a los implicados a continuar las líneas comenzadas. No obs-
tante, consideramos que el medio rural también es una opor-
tunidad para las actividades comunitarias. La cercanía, el 
tiempo y el conocimiento de la comunidad, de los pacientes y 
de los recursos lo convierten en un escenario privilegiado para 
el desarrollo de la atención comunitaria desde la Atención 
Primaria de Salud.

–	�Premio a la Mejor Comunicación del XVI Encuentro PACAP. 

OTRAS ACTIVIDADES
–	�Se despiden Teresa Buitrón como RA de Castilla-La Mancha, 

Diego Terceiro López, de Galicia, y Micaela Llull Sarralde, de 
Baleares. Se agradece el tesón que han mostrado estos años en 
la responsabilidad asumida y su esfuerzo por crear un grupo 
PACAP en su región. 

–	�María ha defendido en la asamblea de semFYC el cambio de los 
estatutos en este sentido, lo que se ha aprobado. Los distintos 
RA deben enviar los listados de los integrantes de los grupos 
autonómicos de cada comunidad para registrarlos como cola-
boradores socios y no socios.

–	�La Alianza de Salud Comunitaria es el marco y cauce para esta-
blecer un convenio de colaboración con otras asociaciones afi-
nes dedicadas a la salud comunitaria como enfermería comu-
nitaria, trabajo social y SESPAS. Se ha negociado trabajar con 
ellas en cada encuentro y jornada PACAP la intersectorialidad 
intentando resolver reticencias «regionales» entre asociacio-
nes. Se trata de empezar a coordinarnos a través de productos 
como hemos hecho en el XVIII Encuentro PACAP en Cuenca con 
FAECAP.

–	�Se aprueban las Jornadas PACAP-RAPPS para el 24-25 de no-
viembre de 2016 en Zaragoza. Se conmemoran los veinte años 
del PACAP y de la RAPPS. El tema central serán las redes y las 
alianzas, unir las fuerzas entre PACAP, SP de ARAGÓN y Minis-
terio de Sanidad.

–	�Mesa PACAP A Coruña: «Expandiendo la actividad comunita-
ria», con cuatro ponentes MIR («¿Se hace actividad comunitaria 
en la residencia?»), un representante de Farmacia comunita- 
ria («¿Qué lugar ocupa?»), una trabajadora social («¿Comuni
cación efectiva entre todos?») y un facultativo («Tics en comu-
nitaria»). 

–	�Creación del grupo de trabajo Investigación con los siguientes 
miembros:

	 •	�Sebastián March Llul 
	 •	�Marta Sastre
	 •	�Oscar Buriel
	 •	�Rocío Curiel
	 •	�Marta Montes
–	�Participación en proyectos/planes estratégicos de diversas con-

sejerías de sanidad del Ministerio de Sanidad y Consumo, a 
destacar la del Gobierno vasco.
En la web dedicada a la estrategia, hay un apartado concreto 
llamado «Implementación local de la estrategia» donde se en-
cuentra la versión final de la guía.
También se han subido a la página documentos relacionados 
con el consejo integral en estilos de vida y con la implementa-
ción en la escuela.
http://www.msssi.gob.es/profesionales/saludPublica/prevPro-
mocion/Estrategia/estrategiaPromocionyPrevencion.htm  

OBJETIVOS (junio de 2016-mayo de 2017)

–	�Favorecer una dinámica federal que consiga el desarrollo del 
programa en todas las comunidades autónomas a través del 
refuerzo y la motivación de los responsables autonómicos (RA). 

	 •	�Promover que los RA conozcan y desarrollen todas sus fun
ciones, facilitando el cumplimiento de los objetivos del pro-
grama. Promover que los RA participen activamente en la so-
ciedad autonómica, informando periódicamente a su junta 
directiva y recibiendo de esta el apoyo y los recursos necesa-
rios para el desempeño de sus funciones.

	 •	�Constituir y potenciar el funcionamiento de grupos autonó-
micos multiprofesionales e intersectoriales para que desplie-
guen toda su capacidad de organización y de movilización y 
faciliten la participación tanto de otros profesionales y de la 
población, como de las administraciones sanitarias.

	 •	�Cada RA fijará objetivos anuales para su comunidad autóno-
ma, con el visto bueno de su junta directiva, y elaborará al fi-
nal del año una memoria de las actividades realizadas, donde 
se identificarán las dificultades para el logro de los objetivos, 
que se colgará en la página web para conocimiento del resto 
de RA.

	 •	�Habilitar un sistema de comunicación e intercambio de infor-
mación y experiencias para el trabajo en red de los RA (correo 
electrónico, plataformas corporativas).

	 •	�Los RA tratarán de establecer y mantener contactos y procu-
rarán la cooperación mutua con otras sociedades científicas y 
colectivos profesionales, así como con asociaciones de pa-
cientes, organizaciones de ciudadanos y administraciones sa-
nitarias de ámbito regional. 

–	�Promover la mejor formación de los profesionales para la aten-
ción comunitaria.

	 •	�Celebrar una reunión con la presidencia de la comisión nacio-
nal de la especialidad para presentarle los resultados del es-
tudio y ofrecerle la cooperación del PACAP para la formación 
de residentes y tutores como apoyo a las unidades docentes. 

	 •	�Diseñar y ofertar a las unidades docentes una actividad for-
mativa dirigida a los médicos residentes y personal de enfer-
mería en formación.

	 •	�Diseñar y ofertar una actividad formativa dirigida a los tuto-
res de médicos residentes y resto de personal sanitario de los 
centros de salud docentes.

	 •	�Promover en las sociedades federadas una red de formadores 
en atención comunitaria y una base de datos de propuestas y 
recursos formativos.

	 •	�Promover, junto con otras sociedades científicas, en las insti-
tuciones o unidades docentes del servicio sanitario de las co-
munidades autónomas, el establecimiento de una línea for-
mativa en estas materias. 

	 •	�Continuar con la inclusión de formación en atención comuni-
taria en las ofertas docentes de la sociedad federada en forma 
de talleres presenciales, mixtos u online, al menos uno al año.
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	 •	�Iniciar una línea de formación en salud comunitaria a la po-
blación general.

–	�Promover el reconocimiento de las actividades comunitarias 
como un servicio más de la Atención Primaria en el Sistema 
Nacional de Salud y en los sistemas de salud de las comunida-
des autónomas. 

	 •	�Realizar acciones en el ámbito estatal y en comunidades au-
tónomas dirigidas a demandar que las actividades comunita-
rias sean reconocidas como un servicio de la cartera de servi-
cios y formen parte de los objetivos acordados para los 
equipos de Atención Primaria.

–	�Promover la cooperación entre organizaciones e instituciones 
con objetivos similares al PACAP (SESPAS, FAECAP, IMM y otras), 
contribuyendo al desarrollo de un «contexto comunitario en 
salud» en forma de red.

	 •	�Continuar con la celebración de reuniones con las asociacio-
nes que se consideren prioritarias (como SESPAS, FAECAP, 
IMM) para acordar líneas de trabajo cooperativo y su desarro-
llo en el futuro, contando con la Junta Directiva de semFYC. 

	 •	�Continuar con las asociaciones la estructura en forma de red, 
estableciendo alianzas entre Salud Pública y Atención Prima-
ria, proponiendo objetivos conjuntos para su desarrollo en 
próximos años. 

	 •	�Proponer a los organismos competentes (Ministerio de Sani-
dad, Consejo Interterritorial, Consejerías de Sanidad) la crea-
ción de una red estatal de experiencias en promoción de salud 
y actividades comunitarias, valorándose la potenciación del 
Sistema de Información de Promoción y Educación para la 
salud (SIPES).

–	�Potenciar la Red de Actividades Comunitarias (RAC) aumentan-
do su difusión y haciéndola más visible, al mismo tiempo que se 
consigue que se transforme en un instrumento para compartir 
e intercambiar experiencias. 

	 •	�Generar noticias sobre la incorporación y actualización de 
nuevas actividades adscritas y los avances significativos en 
las ya existentes.

	 •	�Conferir a cada una de las actividades comunitarias un peso 
en términos de revisión de las evidencias disponibles, dándo-
les grado de recomendación y fuerza de evidencia, al tiempo 
que se recuerdan los criterios de valoración del PACAP para 
las actividades comunitarias (http://www.pacap.net/es/crite-
rios.html).

–	�Organizar el PACAP para el logro de los objetivos acordados 
para el próximo año y elaborar un nuevo plan estratégico en 
base a la evaluación del anterior. 

Revista comunidad
–	�Preparar un plan estratégico de la revista 2015-2017.
	 •	�Participación del comité editorial, la coordinadora del PACAP, 

representantes de la RAC y de Comunicación del PACAP y de 
la junta permanente de semFYC.

	 •	�Una vez realizado, abrir las opiniones al resto del PACAP y a la 
red autonómica.

–	�Diseñar un plan de trabajo a partir del plan estratégico.

GRUPO/PROGRAMA COMUNICACIÓN Y SALUD

Información y contacto
www.comunicacionysalud.es
secretariagpcys@gmail.com
Twitter: @GPCYS
https://www.facebook.com/gpcysalud

Difundimos el conocimiento en:
http://es.slideshare.net/GPCYS
https://www.youtube.com/user/gpcomunicacionysalud

El GPCYS presenta una estructura mixta nacional y federada, ya 
que se encuentra integrado por profesionales de distintos ámbi-
tos, muchos de los cuales no son socios de semFYC. 
El total de personas vinculadas actualmente al grupo son 669, 
que incluyen profesionales en su mayoría de Medicina de Fami-

lia, enfermería, Psicología, Psiquiatría, Pediatría, Nefrología, Edu-
cación física y Deporte, Pedagogía, trabajadores sociales…

Integrantes
Coordinador: Fermín Quesada Jiménez
Secretario: José Antonio Prados Castillejo
Comunicación: Nieves Barragán Brun, Belén Rueda Villen
Desarrollo profesional: Juan Carlos Arboníes Ortiz, Ramón Casals 
Riera
Internacional: Ana Carvajal de la Torre, Charo Dago Elorza
Investigación: Luis A. Pérula de Torres, Remedios Martín Álvarez
Jóvenes CyS: Pilar Quesada Carrasco, María Rodríguez Barragán
Nuevas tecnologías: Laura Carbajo Martín, Félix del Ojo García
Responsables autonómicos: María Jesús Gómez Salado (Soc. Andalu-
za), Isabel Monreal Aliaga (Soc. Aragonesa), Lola Prados Cano 
(Soc. Asturiana), Rosa Duro Robles (Soc. Balear), Miguel Mora 
García (Soc. Canaria), Azucena Aja Maza, Jesús Esteban Pellón 
(Soc. Cántabra), Luis Torres Guisan (Soc. Castellano-Manchega), 
Juan Carlos Verdes Montenegro (Soc. Castellano y Leonesa), Julia 
Barberà (Soc. Catalana), Carmen Fernández Casadelrey (Soc. Va-
lenciana), Antonio Cumplido (Soc. Extremeña), Jesús Novo Rodrí-
guez (Soc. Gallega), Jesús Ochoa Prieto (Soc. Riojana), Elena López 
Parra (Soc. Madrileña), Charo Elcuaz Bizcarte (Soc. Navarra), 
Juanjo Rodríguez Salvador (Soc. Vasca), Rafael Luquín Martínez 
(Soc. Murciana).

ACTIVIDADES (junio de 2015-mayo de 2016)

–	�XXVI Congreso nacional de Entrevista clínica y Comunicación 
asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 2015

Es la actividad nacional más relevante del GPCYS y ha tenido  
un récord de participación con un total de 416 asistentes, con  
43 ponentes. Se ha realizado un esfuerzo muy importante por 
parte de los comités para abaratar el proceso, de tal manera que 
han podido acudir residentes y estudiantes a precios muy asequi-
bles, tanto de inscripción como de alojamiento, comidas, etc.
Han existido siete itinerarios posibles desde el punto de vista 
científico, con una alta afluencia y un grado de satisfacción muy 
elevado (por encima de 8 la mayoría de las actividades y por enci-
ma de 9 un porcentaje alto de las mismas):
•	Temática 1. Comunicación y seguridad del paciente 
•	�Temática 2. Comunicación con pacientes graves, oncológicos y 

grandes supervivientes 
•	Temática 3. Gestión de emociones 
•	Temática 4. Comunicación y atención a la familia 
•	Temática 5. Motivación y atención centrada en el paciente 
•	Temática 6. Investigación en comunicación 
•	Temática 7. Formación y docencia en comunicación 
•	Conferencias y otros actos 
Se han recibido igualmente 197 comunicaciones, de las cuales 
han sido aceptadas el 82,74 % de ellas. 

–	�Beca semFYC de Comunicación asistencial «Francesc Borrell» 
2015-2016

En el marco del XXVI Congreso nacional del GPCYS se ha fallado 
la primera ayuda para la realización de proyectos de investiga-
ción en materia de comunicación y salud en el ámbito de la Aten-
ción Primaria.
El GPCYS de semFYC, a través de su sección de Investigación, ha 
convocado una ayuda para la realización de proyectos de investi-
gación.
El objetivo de la convocatoria es contribuir a la formación de los 
profesionales sanitarios de Atención Primaria en la investigación 
en comunicación y salud, dando impulso al desarrollo de proyec-
tos de investigación que ofrezcan una respuesta a las lagunas del 
conocimiento sobre la relación médico-paciente en la práctica 
clínica. El tema del proyecto debía versar sobre la comunicación 
y la salud y los encuentros clínicos en el ámbito de la Atención 
Primaria. La dotación económica es de 1.000 euros para el desa-
rrollo del proyecto.
Para esta primera convocatoria se han recibido siete proyectos, y 
la evaluación ha sido realizada por un jurado compuesto por 
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cuatro miembros del GPCYS, los dos responsables de la sección 
de Investigación y dos integrantes del GPCYS con reconocida ex-
periencia en investigación. 
Los criterios a seguir se han basado en la relevancia científica del 
tema, la calidad metodológica y la trayectoria profesional de los 
participantes, y también se ha valorado la colaboración del parti-
cipante con un grupo investigador asociado a una red o grupo de 
investigación. 
La resolución de esta convocatoria y entrega de los certificados a 
los premiados ha tenido lugar durante el desarrollo del congreso, 
de la mano del doctor Francesc Borrell. El trabajo premiado se 
presentó en el IV encuentro de investigación de RICYS.

Proyecto premiado: «El arte de escuchar. Un estudio multimedia»
Participantes: Marina Climent Durant, Francisca Gil Latorre, Car-
men Fernández Casalderrey, Remei Raga Marí, Rosario González 
Candelas, Esperanza Tatay Galvany. 
Grupo Comunicación de Valencia.

–	�Proyecto Dislip-EM: Un árbol con tres ramas muy fructíferas
Dentro de las actividades de investigación de ámbito nacional 
hay que destacar el estudio Dislip-EM (acrónimo de dislipemia y 
entrevista motivacional), que surge de la inquietud de algunos 
profesionales interesados en la entrevista motivacional del 
GPC&S y de la necesidad de saber más acerca del impacto de 
«estas artes» sobre el cambio en las conductas de salud de los 
pacientes atendidos en Atención Primaria, y más concretamente 
de aquellos con riesgo vascular. 

Coordinador del proyecto Dislip-EM: Dr. Luis Ángel Pérula de Torres
Directores de tesis: Dr. Josep M.ª Bosch Fontcuberta. Dra. Remedios 
Martín Álvarez. Dr. José Antonio Prados Castillejos. Dr. Luis Ángel 
Pérula de Torres
Doctorandos (¡ya doctores!): Dra. Nieves Barragán Brun, Dra. Julia 
Bóveda, Dr. Manuel Campíñez Navarro
Colaboradores investigadores: Juan Carlos Arbonies Ortiz, Jesús Ma-
nuel Novo Rodríguez
Técnica de apoyo administrativo: Margarita Criado Larumbe

El árbol ha arraigado, y sus tres ramas ya han dado sus frutos con 
los que alimentar a la comunidad científica. Las tesis doctorales 
de las tres ramas ya se han defendido. Principales conclusiones 
de los trabajos de tesis:
•	�Dr. Manuel Campíñez Navarro. «Estudio de validación de la es-

cala EVEM para evaluar la entrevista motivacional en las con-
sultas de Atención Primaria de Salud». Disponible en: http://
www.tdx.cat/handle/10803/289636

	 	�La escala EVEM es capaz de detectar cambios en el proceso 
formativo y en las habilidades clínicas aplicadas a la práctica 
real en profesionales formados en entrevista motivacional.

	 	�Dicha escala ha demostrado poseer todas las características 
psicométricas necesarias para valorar las habilidades en una 
entrevista motivacional, y presenta una correlación excelente 
con la escala BECCI.

•	�Dra. Julia Bóveda Fontán. «Eficacia de la entrevista motivacional 
en pacientes con dislipemia atendidos en consultas de Aten-
ción Primaria de Salud. Estudio DISLIP-EM». Presentación dis-
ponible en: http://getem.org/wp-content/uploads/2015/03/efi-
cacia_jboveda.pdf

	 	�Un abordaje basado en la entrevista motivacional realizado 
por médicos de Atención Primaria y dirigido a mejorar el perfil 
lipídico en pacientes con dislipemia consigue reducir el riesgo 
cardiovascular a un nivel similar a la intervención habitual, 
pero con un menor consumo de fármacos y con un incremen-
to en la práctica de ejercicio físico. 

	 	�La entrevista motivacional logra una mejora con la adheren-
cia a la dieta mediterránea, y reduce el peso corporal en el 
mismo grado que la intervención habitual. 

•	�Dra. Nieves Barragán Brun. «Impacto de la formación en entre-
vista motivacional para médicos: diseño y evaluación de un 
programa formativo (MOTIVA)»

	 	�El programa formativo MOTIVA es un programa multifacético 
que genera aprendizaje en la entrevista motivacional para su 
aplicación en el contexto de Atención Primaria.

	 	�El programa formativo MOTIVA ha demostrado una mejora 
del impacto en las habilidades de la entrevista motivacional 
en los médicos, en el tercer escalón de la Pirámide de Miller 
con pacientes estandarizados, utilizando la escala EVEM para 
videograbaciones.

	 	�Las habilidades en la entrevista motivacional se mantienen con 
los pacientes reales en el cuarto escalón de la Pirámide de Miller. 
El programa formativo MOTIVA ha mostrado su factibilidad 
cuando se desarrolla en el contexto de la práctica clínica diaria, 
incluso en entornos con volumen de trabajo asistencial elevado, 
siendo bien aceptado por los profesionales que lo realizan.

	 	�Las actividades formativas mejor valoradas por los partici-
pantes en el aprendizaje han sido el taller de entrevista moti-
vacional, el feedback y las sesiones de PBI intercaladas en el 
programa formativo. La creación de un indicador sintético 
como herramienta que permite medir la adherencia al pro-
grama formativo MOTIVA ponderando cada actividad según 
su influencia en el aprendizaje ha permitido evaluar las acti-
vidades formativas.

Plan estratégico GPCYS 2015-17
En este plan estratégico aprobado por la asamblea del grupo en 
Cartagena 2015, se pueden ver todas las actividades que se están 
realizando en este momento y las que se realizarán en los próxi-
mos años. 

Metodología
Metodología utilizada: reflexión global previa, trabajo posterior 
en pequeños grupos por secciones y mediante metodología de 
Mind Mapping y 4x4x4, con puesta en común posterior. 

Posteriormente a la reunión inicial, se optó por las reuniones vir-
tuales en Hangout y Second Life. Se realizaron cuatro reuniones 
de las secciones de Desarrollo profesional (dos), de Jóvenes CyS 
(una) y de coordinación-secretaría para el desarrollo de planes en 
sus áreas específicas. El plan fue revisado por los coordinadores 
autonómicos, que aportaron nuevas ideas. 

El 13 de junio de 2015 se presentó el plan a la junta permanente 
de semFYC, la cual sugirió nuevas actividades que podrían ser 
importantes para la organización y que se incluyen en el actual 
borrador.

MISIÓN, VISIÓN Y VALORES DEL GPCYS

MISIÓN
–	�Humanizar la asistencia sanitaria.
–	�Mejorar la comunicación asistencial.
–	�Difundir el conocimiento en comunicación. 

VISIÓN
Generar un grupo de profesionales comprometidos con la comu-
nicación, con una visión integral de la salud, que buscan su com-
petencia profesional a través de la mejora en sus habilidades de 
comunicación, con las personas como eje, fomentando su auto-
nomía y participación. 

VALORES
Honestidad y transparencia, servicio, creatividad e innovación, 
generosidad del conocimiento, entusiasmo y pasión, respeto, tra-
bajo en equipo, alegría y humor, disfrute, participación, constan-
cia, resiliencia, empatía, eficiencia.

FORMULACIÓN ESTRATÉGICA: OBJETIVOS Y ACTIVIDADES

1  Coordinación y secretaría
Objetivos:
–	�Potenciar la red autonómica del GPCYS y la participación activa 

de cada profesional.
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–	�Generar dinámicas eficientes de trabajo dentro de la propia 
junta.

–	�Facilitar la renovación e incorporación de jóvenes profesionales 
interesados en la comunicación.

–	�Cuidar la difusión y puesta en marcha de los valores dentro del 
grupo.

–	�Diseñar documentos de interés para el funcionamiento interno 
del grupo.

–	�Aumentar en el grupo la sensación de pertenencia a semFYC y 
aportar a esta organización servicios de calidad.

–	�Utilizar el presupuesto del grupo de manera eficiente, transpa-
rente y equitativa.
Incrementar los recursos disponibles para el GPCYS de semFYC.

Actividades propuestas:
–	�Difundir información del grupo entre los socios de semFYC 

(2015-17) (objetivo 1).
–	�Facilitar el contacto entre coordinadores autonómicos GPCYS y 

las juntas de las sociedades federadas de semFYC de forma 
periódica (2015-17) (objetivos 1 y 2).

–	�Aumentar los contactos con enlace de semFYC (2015-17) (obje-
tivo 1).

–	�Elaborar la memoria anual de forma global (2015-17) (objeti- 
vo 1).

–	�Buscar con la JP de semFYC la mejor fórmula de vinculación 
con la sociedad de los miembros del grupo que no está formado 
por médicos de familia que lo deseen (2016) (objetivos 1 y 2).

–	�Dar una responsabilidad a los coordinadores autonómicos en el 
diseño WikiGCYS (2015-16) (objetivo 2).

–	�Establecer contactos periódicos con los coordinadores autonó-
micos (2015-17) (objetivo 2).

–	�Favorecer las jornadas autonómicas y participar en ellas. Valo-
rar las jornadas inter-autonomías en autonomías cercanas en-
tre sí (2015-17) (objetivo 2).

–	�Establecer los cauces y las vías para que cada profesional del 
GPCYS pueda participar de forma no presencial y activa en de-
cisiones relevantes del grupo (cambios de junta, aceptación del 
plan estratégico, decisiones sobre acreditación, elección de se-
des de congreso…) (2016) (objetivo 2).

–	�Diseñar un plan de comunicación interna y uso de nuevas tec-
nologías (2015-16) (objetivos 3 y 4).

–	�Crear y potenciar la nueva sección Jóvenes CyS (2015) (objeti- 
vo 4).

–	�Generar criterios de distribución de docentes de actividades 
formativas ofertadas al grupo (2015) (objetivo 5).

–	�Generar un nuevo plan estratégico (2015) (objetivo 6).
–	�Diseñar los estatutos del GPCYS (2017) (objetivo 6).
–	�Documento interno. Secciones. Roles y funciones (2016) (objeti-

vo 6).
–	�Crear, difundir y aprobar un plan presupuestario (2015-17) (ob-

jetivo 7).
–	�Introducir fórmulas junto con semFYC para incrementar el 

presupuesto disponible para el GPCYS (2016) (objetivo 8).

2.  Sección Comunicación
Objetivos:
–	�Dinamizar internamente el grupo generando relaciones fluidas, 

creativas y eficientes.
–	�Conocer y crecer en competencias afectivas como elemento 

para la comunicación y el trabajo en grupo.
–	�Introducir la expresión corporal y musical y aprender a utilizar-

la como vehículo de comunicación.
–	�Potenciar relaciones institucionales (semFYC, universidad, or-

ganizaciones profesionales, etc.). 

Actividades propuestas:
–	�Hacernos presentes con nuestra producción científica en la or-

ganización (semFYC) y en otras organizaciones vinculadas al 
tema (2015-17) (objetivo 1).

–	�Gaceta trimestral (2015-17) (objetivo 1).
–	�Mantener el enlace con la junta semFYC para el seguimiento de 

nuestro programa (2015-17) (objetivo 1).

–	�Renovación de la imagen del grupo: logo, manual de estilo… 
(2015-16) (objetivo 1).

–	�Crear proyectos creativos: banco de ideas creativas (2015) (obje-
tivo 2).

–	�Fomentar las relaciones internas del grupo con actividades 
creativas sin coste para la organización: flashmob congreso na-
cional, taller «cajón de flamenco», taller gastronómico, sende-
rismo, viaje anual lúdico, oferta de viaje «Te enseño mi ciudad» 
(2015-17) (objetivos 1, 2 y 3).

–	�Desarrollar Mindfulness (2015-17) (objetivo 3).
–	�Himno del grupo (2016) (objetivos 2 y 3).
–	�Facilitar el contacto entre semFYC, la universidad de Granada y 

GPCYS para conseguir acuerdos para el diseño y desarrollo del 
máster de comunicación asistencial (2015) (objetivo 4).

3.  Sección Desarrollo profesional y Docencia
Objetivos:
–	�Impulsar y coordinar las actividades formativas en el ámbito de 

la relación clínica y la comunicación asistencial.
–	�Mejorar la formación como docentes de los miembros del grupo 

C&S.
–	�Acreditar una docencia de calidad. 
–	�Captar las necesidades formativas de los docentes.

Actividades:
–	�Curso de capacitación docente para profesores del GPCYS 

(2015-17) (objetivos 1 y 2). 
–	�Diseñar y poner en marcha el curso online de comunicación 

asistencial para socios semFYC (2015-16) (objetivo 1).
–	�Diseñar una cartera de servicios publicitada a través de  

semFYC (2015-16) (objetivo 1).
–	�Diseñar y poner en marcha el máster en Comunicación y Salud. 

Estructura modular y semipresencial (2016) (objetivo 1).
–	�Formación online con metodología PBI (Hangout, Second Life) 

con tres líneas de trabajo: residentes-jóvenes médicos, sénior e 
internacional (2015-16) (objetivo 1).

–	�Curso online de capacitación docente en comunicación para 
profesores de pregrado (2015-16) (objetivo 2).

–	�Talleres con dos docentes (sénior + novel) para facilitar el desa-
rrollo de los profesores noveles. (2015-17) (objetivo 2).

–	�Curso de capacitación docente a otros GdT y Programas sem
FYC (2017) (objetivo 2).

–	�Renovar indicadores de calidad de la docencia, incluyendo indi-
cadores de la docencia online (2016) (objetivo 3).

–	�Generar procesos de certificación-acreditación para docentes 
que realicen el curso. (2015-17) (objetivo 3).

–	�Participar en los comités científicos de los talleres nacionales: 
Cartagena 2015, Donosti 2016 y Córdoba 2017 (pendiente de la 
aprobación en la asamblea) (2015-17) (objetivo 4).

–	�Generar un documento de necesidades formativas para cursos 
y congresos del GPCYS (2015-17) (objetivo 4).

4.  Sección Internacional
Asistencia a las reuniones de tEACH en Cracovia, en septiembre 
de 2015: Charo Dago; y en Cambridge, el 9-10 de abril de 2016: 
Charo Dago y Ana Carvajal.

Objetivos:
–	�Promover las relaciones del grupo en redes internacionales de 

comunicación a través de la sección Internacional de semFYC. 
Mantener la presencia en el ámbito anglosajón y potenciarla en 
el ámbito hispanohablante. 

–	�Adquirir y adaptar el conocimiento externo en comunicación. 
–	�Adquirir liderazgo en el ámbito internacional. 
–	�Difundir el conocimiento generado a nivel internacional, con 

especial hincapié en ámbito hispanoparlante.

Actividades
–	�Crear un mapa de organizaciones y generar un listado de correo 

de redes vinculadas a la comunicación en el ámbito internacio-
nal (2015) (objetivo 1).
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–	�Aumentar el número de miembros en el grupo de trabajo inter-
nacional (2015-17) (objetivo 1 y 3).

–	�Proponer la puesta en marcha de un encuentro internacional 
en 2020 (2017) (objetivos 2 y 3).

–	�Favorecer la presencia del GPCYS en ofertas formativas inter-
nacionales (2016-17) (objetivos 3 y 4).

–	�Favorecer el uso del español, además del inglés, en las activida-
des internacionales de EACH y AACH (2016-17) (objetivos 3 y 4).

–	�Enviar la cartera de servicios periódicamente: cursos online, más-
ter, gaceta trimestral, congreso nacional (2015-17) (objetivos 3 y 4).

–	�Traducir al inglés la gaceta y enviarla a EACH periódicamente 
(2017) (objetivos 1, 3 y 4).

–	�Difundir el curso de capacitación/acreditación docente a redes 
internacionales incorporando una versión en inglés (2016) (ob-
jetivos 3 y 4).

–	�Crear bolsas de ayuda para los miembros que presenten comu-
nicaciones, pósteres o talleres en eventos internacionales den-
tro de los presupuestos de la sección Internacional de semFYC 
o del GPCYS (2015-17) (objetivos 1, 3 y 4).

–	�Generar sesiones de PBI online en abierto y ofrecerlo en redes 
(SL) (2016) (objetivos 3 y 4).

–	�Enviar un repositorio de conocimiento (presentaciones, vídeos, 
documentos...) a redes sociales e internacionales (especialmen-
te a Sudamérica) a través de la sección Internacional de semFYC 
(2015-17) (objetivo 4).

Nota: Dado el interés de mantener una cuota mínima de socios 
en EACH, se decide crear cinco becas EACH «en formato premio» 
en nuestro congreso, así como promover su inscripción volunta-
ria dando a conocer las ventajas de pertenecer a esta organiza-
ción internacional. Este año se realizará por orden de petición 
entre los que muestren su deseo de pertenecer tras su publica-
ción en la gaceta.

5.  Sección Investigación
Objetivos:
–	�Fomentar y apoyar la investigación en comunicación. 
–	�Identificar los grupos y proyectos de investigación y crear un 

mapa de proyectos y grupos impulsando y difundiendo la RICYS.
–	�Crear líneas de investigación estables por grupos de interés.
–	�Difundir la cartera de servicios de la sección de Investigación 

(asesoramiento en proyectos y fuentes de financiación, aporta-
ción de recursos, relaciones con otros grupos y semFYC...) en el 
grupo y fuera de él.

–	�Mejorar los recursos y las fuentes de financiación. 
–	�Buscar ayudas para proyectos concretos de los miembros de 

grupo.

Actividades:
–	�Encuentro anual en el Congreso nacional de Entrevista clínica y 

Comunicación asistencial (2015-17) (objetivo 1).
–	�Propuesta de creación de una beca de investigación de semFYC 

en comunicación «Francesc Borrell» (2015-17) (objetivo 1). 
–	�Establecer vínculos permanentes con la sección de Investiga-

ción de semFYC (2015) (objetivo 1). 
–	�Adquirir recursos para uso y soporte metodológico (2016) (obje-

tivos 1, 4 y 5).
–	�Hacer una búsqueda activa de grupos de investigación a través 

de la web y de la gaceta (2015-16) (objetivo 2).
–	�Crear líneas estables de investigación por grupos de interés 

(entrevista motivacional, toma de decisiones, metodología de 
investigación, etc.) facilitando en la medida de lo posible el ac-
ceso a fuentes de financiación (2015-16) (objetivos 3, 5 y 6). 

–	�Enviar la cartera de servicios de la sección a la gaceta y a la web 
de semFYC y del grupo, así como a universidades, unidades 
docentes, redes sociales internacionales y todas aquellas enti-
dades que puedan tener interés en estos temas de investigación 
(2015-17) (objetivo 4).

6.  Sección Jóvenes CyS
Objetivos:
–	�Captar y fidelizar a jóvenes de distintas profesiones relaciona-

das con la salud interesados en la comunicación (formación de 
pregrado, posgrado, jóvenes…).

–	�Implicar progresivamente a los jóvenes dándoles cada vez más 
protagonismo para renovar el grupo y aportar nuevos valores.

–	�Formar a los jóvenes en comunicación y potenciar su participa-
ción en las líneas de investigación.

Actividades:
–	�Generar un documento-vídeo para la difusión del grupo entre 

SSCC, estudiantes, otras profesiones y redes sociales (2015) (ob-
jetivo 1).

–	�Promover la asistencia y participación activa en congresos y 
talleres. Fomentar que las cuotas de inscripción sean asequi-
bles para los estudiantes y profesionales en formación, desem-
pleados… Crear actividades propias para los jóvenes (nivel bá-
sico). Realizar talleres impartidos por jóvenes y séniores (criterio 
para la selección del taller). Generar actividades lúdicas y crea-
tivas (2015-17) (objetivo 1).

–	�Generar impactos en las redes en formato breve (vídeos, tweets, 
etc.) (2015-16) (objetivos 1 y 3).

–	�Fomentar la participación en congresos del grupo, de semFYC y 
de sociedades federadas.

–	�Cursos docentes por y para jóvenes. Favorecer que los séniores 
integren a jóvenes en sus cursos como docentes (2016) (objetivo 3).

–	�Premio de investigación para jóvenes MyF (2016-17) (objetivo 3).

7.  Sección Nuevas tecnologías
Objetivos:
–	�Crear píldoras de comunicación en las redes sociales del grupo 

(Twitter/Facebook): mensajes positivos y con enlaces.
–	�Mejorar la visibilidad y la presencia del grupo en la web y en 

redes sociales.
–	�Potenciar el trabajo colaborativo en la red.
–	�Puesta en común de la producción y las actividades.

Actividades:
–	�Dar contenido a las redes sociales (2015) (objetivo 1).
–	�Fraccionar los envíos de material (2015) (objetivo 1).
–	�Promover que otras personas del grupo envíen contenidos a las 

redes (2015) (objetivo 1).
–	�Crear un blog para comunicar emociones (2016) (objetivo 1).
–	�Fomentar un «trastero creativo» de ideas y propuestas a reali-

zar (2016) (objetivo 1).
–	�Coordinarse con semFYC (2015) (objetivos 1 y 2).
–	�Crear un logo atractivo (2015) (objetivo 2).
–	�Actualizar la web (2016) (objetivo 2).
–	�Coordinarse con NNTT de semFYC (2015-17) (objetivos 2 y 3).
–	�Formar en trabajo colaborativo en la red (2015-17) (objetivo 3).
–	�Potenciar el trabajo colaborativo en red por parte de la junta de 

coordinación (2015-17) (objetivos 3 y 4).
–	�Utilizar mundos virtuales como herramientas (2015-17) (objeti-

vos 3 y 4).
–	�Internacionalizar nuestra producción (Latinoamérica) (2015) 

(objetivo 4).
–	�Externalizar otras especialidades/profesiones (2015) (objetivo 4).

ACTIVIDAD CIENTÍFICA

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
–	�Presentación del proyecto de investigación: «El arte de escu-

char. Un estudio multimedia», premiado con la I beca semFYC 
de Comunicación asistencial «Francesc Borrell» en el XXVIII 
Congreso nacional de Entrevista clínica y Comunicación asis-
tencial. Cartagena, diciembre de 2015.

–	�Participación en el trabajo de campo del proyecto «Violencia 
contra las mujeres gitanas y las respuestas de los profesionales 
de Atención Primaria de Salud en España» Univ. Alicante. FIS 
exp. PI13/00874 durante 2015.

–	�Proyecto de investigación «Entrenamiento mediante un progra-
ma basado en mindfulness para reducir el estrés y evitar el bur-
nout en profesionales sanitarios de Atención Primaria del SNS-
O» galardonado con el primer premio en el concurso Ideas de 
Atención Primaria del SNS-O. En el contexto del estudio, se han 
llevado a cabo dos programas de entrenamiento en mindfulness 
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de ocho semanas cada uno, el primero en enero-marzo (grupo 
intervención) y el segundo en abril-mayo (grupo control). El año 
que viene podremos presentar los resultados.

–	�Proyecto de investigación «Asertividad/burnout». GCYS Canarias.
–	�Proyecto «Consenso español sobre core curriculum de competen-

cias comunicacionales (CCCC) en Medicina», Universidad Fran-
cisco de Vitoria, Madrid (varios miembros del grupo).

–	�Josep M.ª Bosch. Miembro del consejo asesor de la revista Aten-
ción Primaria. Publicación oficial de la Sociedad Española de 
Medicina de Familia y Comunitaria.

–	�Josep M.ª Bosch. Miembro de la Red de Investigación en Comu-
nicación y Salud (RICYS). Programa de Comunicación y Salud 
de la Sociedad Española de Medicina de Familia y Comunitaria 
(semFYC).

–	�Josep M.ª Bosch. Codirector de la tesis doctorales de Nieves Ba-
rragán y de Manuel Campíñez.

–	�Nieves Barragán. Tesis doctoral: «Impacto de la formación en 
entrevista motivacional para médicos: diseño y evaluación de 
un programa formativo (MOTIVA)». Universidad Autónoma de 
Barcelona. Barcelona, 2015. 

–	�Manuel Campíñez. Tesis doctoral: «Estudio de validación de la 
escala EVEM para evaluar la entrevista motivacional en consul-
tas de Atención primaria de Salud. Estudio EVEM». Universidad 
Autónoma de Barcelona. Barcelona, 2015.

–	�Manuel Campíñez. Director de la tesis doctoral de Sonia Ci-
brián.

–	�Elena Muñoz Seco. Tesis doctoral: «Evaluación de la competen-
cia de los médicos de familia en la práctica clínica en situación 
real». 

–	�Francesc Borrell i Carrió. Participación en calidad de investiga-
dor asociado del Spanish Government’s DGICYT research Pro-
ject: «Innovation in scientific practice: cognitive approaches 
and their philosophical consequences».

–	�Francesc Borrell i Carrió. Director del portal «Comunicación en 
Salud», glosario de términos de comunicación en ciencias de la 
salud para el ámbito iberoamericano.	  
«Humanidades médicas», Fundación Iatrós. Barcelona.

–	�Francesc Borrell i Carrió. Codirector de la revista Folia Humanís-
tica, de la Fundación Letamendi-Forns.

–	�Francesc Borrell i Carrió. Artículo más citado del departamento 
de Ciencias Médicas 2015: «The biopsychosocial model 25 years 
later: principles, practice and scientific inquiry». 

–	�Proyecto de tesis doctoral: «Malas noticias en el ámbito “salud”: 
delimitación conceptual, abordaje y evaluación del proceso 
desde la perspectiva de las y los actores implicados», de Anto-
nio Castro García, R3 de MFyC. CS San José. Linares, Jaén.

–	�Proyecto de tesis doctoral: «Medicina Familiar y Atención domi-
ciliaria, análisis histórico de su desarrollo en Andalucía a través 
de sus fuentes orales», de Cristóbal Navarrete Espinosa. Médico 
de familia. Técnico de salud UDMFyC, Jaén. 

–	�«Conocimientos, actitudes y prácticas de los profesionales de 
Atención Primaria hacia las intervenciones preventivas en pa-
cientes bebedores de riesgo o con problemas relacionados con 
el consumo de alcohol: estudio ALCO-AP», de Fernando Leiva, 
José Ángel Fernández, Luis Pérula.

–	�Becas Isabel Fernández de ayuda a tesis doctorales (Esperanza 
Romero) en la convocatoria de SAMFyC 2015 (Ref.130/15). Beca 
a tesis doctorales SEMERGEN, 2016. Córdoba.

–	�«Apoyo narrativo en la consulta de Atención Primaria: técnicas 
y variables relacionadas», Miguel Pedregal. Huelva.

–	�«La abuela como acompañante intrusivo en la consulta de pe-
diatría: prevalencia y variables relacionadas», Miguel Pedregal. 
Huelva.

–	�«Eficacia de un programa de mindfulness y de actividad física 
adaptada en el manejo del insomnio crónico primario», Hermi-
nia Moreno Martos, Ana Isabel Reche Padilla, Nur Hachem Sa-
las, Manuela Zapata Martínez, Adolfo Cangas Díaz, José Gallego 
Antonio. Almería. 

–	�«Resiliencia en ancianos, en una zona básica de salud», María 
Pérez Eslava, Cristina Naranjo Muñoz, Guillermo Moratalla Ro-
dríguez, María Jesús Gómez Salado. Cádiz.

–	�«Factores del profesional, del paciente, genéticos y su interac-

ción asociados al éxito terapéutico de una intervención para 
prevenir la depresión mayor en Atención Primaria. Estudio pre-
dictD-EVAL», Antonina Rodríguez Bayón. Consejería de Salud, 
Junta de Andalucia. PI-0583-2012; 2013-2016. 

–	�«Prevención de la depresión a través de una intervención perso-
nalizada basada en TICs, algoritmos predictivos de riesgo, y DSS 
para pacientes y médicos de familia: estudio e-predictD», Anto-
nina Rodríguez Bayón. Instituto de Salud Carlos III. PI15/00401; 
2016-2018. 

–	�Tesis doctoral: «Perfil comunicacional y enfoque centrado en el 
paciente de los tutores y residentes de Medicina Familiar y Co-
munitaria en consultas de Atención Primaria», Francisco Javier 
Valverde Bolívar. Médico de familia, jefe de estudios de UD-
MFYC. Jaén, enero de 2016.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
–	�Cursos básicos sobre entrevista clínica, entrevista motivacio-

nal, paciente agresivo, malas noticias, etc., dirigidos a residen-
tes y tutores de las tres unidades docentes provinciales de la 
Comunidad Autónoma Valenciana e impartidos por técnicos de 
salud, tutores y miembros del GdT. 

–	�Taller «Conviviendo con el dolor afrontando el dolor crónico 
con positivismo». Para mujeres con malestar. Charla con perso-
nal de la asociación V. Frankl, una paciente y una psicóloga del 
teléfono de la esperanza.

–	�Docencia online dirigida a residentes y otros profesionales a 
través de la plataforma de EVES cursos online de entrevista clí-
nica y ética de la comunicación impartidos por técnicos de 
unidades docentes.

–	�IV Jornada de Humanización y Ética, con la ponencia Terapia 
familiar breve y la moderación de la mesa de sufrimiento social.

–	�Taller «Aspectos éticos de la comunicación con el paciente ter-
minal», en el Clinifam-15.

–	�Taller «Intervención comunicacional en el cambio de hábitos 
desde Atención Primaria», en el Clinifam-15.

–	�Taller «Aspectos éticos de la comunicación con el paciente ter-
minal», en el Congreso nacional de Entrevista clínica y Comuni-
cación asistencial, 2015.

–	�Curso «El proceso de morir. Acompañamiento del paciente ter-
minal y su familia. Elaboración del duelo» (EVES) formación, 
2015. 

–	�Curso «Entrevista clínica y comunicación asistencial». R1, espe-
cialidades médicas y EIR. (20 horas). Unidad Docente de Sego-
via.

–	�«Abordaje de situaciones difíciles en la consulta» (3 horas). Co-
legio de Médicos de Segovia.

–	�«Manejo de la agresividad en la consulta» (3horas). Colegio de 
Médicos de Segovia.

–	�Curso «Entrevista clínica y comunicación asistencial». Tutores y 
R4 de MFyC (8 horas). Unidad docente de Zamora.

–	�Colaboración con la asignatura «Propedéutica clínica y comuni-
cación asistencial». Estudiantes de 3.er curso del grado de Medi-
cina. Facultad de Medicina de Valladolid. Clases teóricas (2 ho-
ras, 2 grupos) y seminarios (4 horas y 4 grupos).

–	�Colaboración con la ECOE de la facultad de Medicina en la Esta-
ción de Manejo de las Malas Noticias. Estudiantes de 5.º curso 
del grado de Medicina. Facultad de Medicina de Valladolid (1 
hora, 8 grupos).

–	�Curso «Entrevista clínica y comunicación asistencial». R1, espe-
cialidades médicas y EIR (5 ediciones: cuatro de 6 horas y una 
de 8 horas). Unidades docentes de Valladolid Este, Valladolid 
Oeste y Palencia.

–	�Curso avanzado sobre entrevista clínica. Residentes de los últi-
mos años de todas las especialidades de Medicina y Enfermería 
(cuatro ediciones de 16 horas). Unidades docentes de Valladolid 
Este, Valladolid Oeste y Palencia. 

–	�Curso «“Sé que debo, pero no sé si quiero”: ayudar a nuestros 
pacientes a cambiar hábitos». Residentes y tutores de Enferme-
ría de Familia y Comunitaria (8 horas). Unidad docente de Valla-
dolid Este. 

–	�Curso de comunicación. Técnicos de enfermería. Universidad 
Santo Tomás Ovalle, Chile (20 horas).
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–	�Reunión mensual de 3 horas de duración para tratar los asun-
tos del grupo y trabajar casos clínicos con un enfoque emocio-
nal, cognitivo-conductual.

–	�Participación como docentes en cursos y talleres de comunica-
ción impartidos tanto a residentes de Medicina de Familia como 
organizados por el departamento de salud y Atención Primaria. 
Los contenidos específicos son los siguientes:

	 •	�Taller de entrevista básica dirigido a residentes hospitalarios 
de 2.º año de MIR (octubre de 2015) y a residentes de MFyC de 
1.er año de MIR (noviembre de 2015).

	 •	�Taller «Encuentros difíciles», dirigido a R2 de MFyC (febrero de 
2016).

	 •	�Taller de cómo dar malas noticias (8 horas), dirigido a médicos 
y enfermeras hospitalarios (abril de 2016). 

	 •	�Curso-taller sobre malas noticias impartido por el experto en 
Oncología de la Universidad de Navarra de la facultad de En-
fermería. 

	 •	�Violencia de género. Docentes: María José Zabalegui y Blanca 
Burusco (un taller de formación básica en violencia de género 
para residentes en noviembre de 2015 y un taller similar para 
personal de Atención Primaria en abril de 2016 y dos talleres 
de abordaje interdisciplinar de violencia de género con traba-
jadores sociales, médicos y enfermeras de Atención Primaria, 
en febrero de 2016).

–	�Comunicación asistencial, módulo I: Conectar, escuchar, obte-
ner información. Residentes de todas las especialidades. La 
Rioja.

–	�Comunicación asistencial, módulo II: Situaciones difíciles. Resi-
dentes de todas las especialidades. La Rioja.

–	�Comunicación asistencial, módulo III: Entrevista clínica se-
miestructurada. Residentes de Medicina de Familia. La Rioja.

–	�Toma de decisiones compartidas. Residentes de todas las espe-
cialidades. La Rioja. 

–	�Tutorización de médicos residentes de MFyC (varios miembros 
del grupo).

–	�Habilidades de comunicación (para R1): trece ediciones (para 
las unidades docentes de las siete direcciones asistenciales de 
Atención Primaria de la Comunidad de Madrid).

–	�Curso básico de entrevista clínica (para R3): ocho ediciones 
(para unidades docentes de las siete direcciones asistenciales 
de Atención Primaria de la Comunidad de Madrid).

–	�Taller sobre entrevista motivacional para socios de la Sociedad 
Madrileña de Medicina Familiar y Comunitaria, mayo de 2016 
(C. Álvarez y J. Vizcaíno).

–	�Mesa «Actualizaciones en un plis-plas: lo último en patologías 
prevalentes». XXV Congreso de la Sociedad Madrileña de Medi-
cina Familiar y Comunitaria, mayo de 2016 (O. Enríquez y M. 
Lizabeth Vega).

–	�Docencia en Comunicación en la asignatura Medicina de Fami-
lia, de 5.º curso de Medicina de la UAM (C. Álvarez).

–	�Docencia en Comunicación en la asignatura Introducción a la 
práctica clínica, de 2.º curso de Medicina (C. Álvarez).

–	�Docencia en la asignatura Medicina de Familia, de 5.º curso de 
Medicina de la UAM en el curso 2015-2016 (J. Vizcaíno).

–	�Participación en seminarios de la facultad de Medicina: «Entre-
vista semiestructurada», «Comunicación en situaciones difíci-
les», «Las bases de la relación clínica». Seminarios sobre empa-
tía y sobre iniciación a la anamnesis (J. Vizcaíno y C. Álvarez).

–	�Curso de vocación médica celebrado en la Facultad Autónoma 
de Medicina de Madrid los días 7 y 8 de marzo de 2016.

–	�Taller sobre habilidades en comunicación y entrevista clínica 
para los alumnos de grado de Enfermería de la Universidad 
Complutense de Madrid (tres ediciones). A cargo de E. Ullán, 
profesora asociada en Ciencias de la Salud.

–	�Seminarios: «Comunicación con padres y niños»; «Ética en Pe-
diatría»; «Los principios de la ética aplicados al niño»; «Confi-
dencialidad». Tres seminarios de 2 horas en la asignatura Pedia-
tría, Hospital Universitario Clínico San Carlos, Facultad de 
Medicina de la Universidad Complutense de Madrid (M. Luisa 
Arroba).

–	�Curso: «Atención al mayor polimedicado», en el SERMAS. (En-
trevista clínica en la consulta de los profesionales enfermeros).

–	�Ponencia: Serrano R, Elviro P, Arroba ML, López E, Ullán E, García 
G, Dago R y Vizcaíno J. Cuando tu paciente es mayor: lo que no 
oyes. Jornadas de Formación médica continuada en diabetes 
2DAY. Madrid, 15 y 16 de abril de 2016 (varios talleres en cuatro 
sedes simultáneas: Madrid, Marbella, Santiago de Compostela y 
Bilbao).

–	�Máster Terapia breve: Entrevista motivacional (20 horas). No-
viembre de 2015.

–	�Aprender a enseñar. FCS (5 horas). Madrid. 2 de septiembre  
de 2015.

–	�Eva Peguero. Deliberar la comunicación. Una propuesta forma-
tiva en torno a la comunicación ética y la ética de la comunica-
ción (2 horas). XXVI Congreso nacional de Entrevista clínica y 
Comunicación asistencial. 

–	�Docencia del curso «Entrevista motivacional: la motivación por 
el cambio» (10 horas), organizado por el Programa Atención 
Primaria sin Humo (PAPSF) celebrado el 4 y 11 de junio ​​de 2015.

–	�Docencia del taller «Metodología docente de la comunicación 
no verbal» (3 horas). Sede de la CAMFIC, Barcelona, el 29 de 
mayo de 2015. 

–	�Docencia del curso «Entrevista motivacional» (10 horas), orga-
nizado por la CAMFIC del 30 octubre al 27 de noviembre de 
2015. 

–	�Docencia del curso «Entrevista motivacional», unidad docente 
multiprofesional de Atención Familiar y Comunitaria de Barce-
lona, realizado en Barcelona del 14 de mayo de 20125 al 21 de 
mayo de 2015 (10 horas). Generalitat de Catalunya Departa-
ment de Salut. Institut Català de la Salut.

–	�Docencia del curso «Profundización en competencias para la 
docencia: la utilización del feedback» (5 horas) dirigido al perso-
nal del Institut Català de la Salut, organizado por el Ámbito de 
Atención Primaria Terres de l’Ebre, 5 de noviembre de 2015. 

–	�Docencia del curso «Cómo preparar sesiones de mediodía» (8 
horas), noviembre de 2015. Dirigido a R3.

–	�Sesiones PBI a residentes de ABS Castelldefels El Castell duran-
te el año 2015.

–	�Taller «Ética y comunicación», dirigido a residentes de Costa de 
Ponent. ABS Hospitalet Nord.

–	�Taller «Seguridad clínica», dirigido a residentes MFyC. Costa de 
Ponent, Barcelona. Enero de 2016. 

–	�Curso básico de entrevista clínica para residentes de especiali-
dades hospitalarias. Unidad docente del Consorci Sanitari de 
Terrassa. Con Júlia Barberà. 

–	�Taller «Metodología docente de la comunicación no verbal». 
XXVI Congreso de Entrevista clínica y Comunicación asisten-
cial. Cartagena, diciembre de 2015. 

–	�Introducción a la comunicación (4 horas). Unidad docente Mar-
torell Nord.

–	�Curso sobre entrevista clínica (20 horas en dos ediciones). Uni-
dad docente Barcelona (junto a Josep M.a Bosch).

–	�Curso «Entrevista motivacional» (8 horas). Unidad docente Mar-
torell Nord. 

–	�Curso «Entrevista motivacional» (10 horas). Unidad docente 
Barcelona. 

–	�Curso «Introducción a la formación en entrevista motivacional» 
(8 horas). Lorca. 

–	�Curso «Comunicación y emoción» (8 horas), dirigido a R3. Uni-
dad docente Costa de Ponent. 

–	�Taller «Seducción en la consulta» (3 horas). V Jornada Jordi Ce-
brià 2015 y XXV Congreso de Atención Primaria de CAMFIC 
(Tarragona).

–	�Docencia en el posgrado Educación emocional y bienestar, de la 
Universidad de Barcelona, 13.ª edición. «La educación emocio-
nal en el contexto sociocomunitario». 

–	�Autora y formadora del curso «Conflictos oportunos». Universi-
dad Corporativa Asepeyo.

–	�Entrevista clínica (20 horas), dirigida a R2. 
–	�Adscrita a Escuela Universitaria (EUIT) Terrassa. Asignatura 

«Tècniques de comunicació». 2.° semestre.
–	�Entrevista clínica a Enfermería (20 horas). Ibiza, octubre de 

2015. 
–	�Curso «Entrevista motivacional». ABS Blanes, noviembre de 2015. 
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–	�Taller «Entrevista motivacional» (4 horas), dirigido a residen- 
tes de MFyC en la UGEAP L’Hospitalet Nord, 28 de octubre de 
2015. 

–	�Curso «Comunicación asistencial y habilidades sociales» (7 ho-
ras), dirigido a residentes de MFyC. Unidad docente Costa de 
Ponent, noviembre de 2015.

–	�Taller «Como mejorar las sesiones en el ABS» (8 horas). ABS 
Santa Margarida de Montbui, junio de 2015.

–	�Taller «Malas noticias» (4 horas). VIII Jornadas de Estudiantes de 
Medicina en Bellvitge, 10 y 11 de marzo de 2016. 

–	�Taller «Abordaje de situaciones difíciles en la tarea administra-
tiva en los servicios sanitarios» (4 horas). Noviembre y diciem-
bre de 2015. Cuatro horas.

–	�Seminario sobre entrevista clínica de nivel avanzado (8 horas). 
Jaén.

–	�Curso básico para R1 y curso básico para médicos del Distrito 
Sanitario de Jaén-Jaén Sur.

–	�Sesión clínica: «¿Cómo dar una sesión?»(1 hora), dirigido a MIR 
de MFyC de las cuatro promociones y tutores. Jaén.

–	�Taller básico de entrevista clínica para R1 (5 horas). Huelva.
–	�Videograbaciones-PBI para R1 (15 horas). Huelva.
–	�Taller de malas noticias para R2 (5 horas). Huelva.
–	�Videograbaciones-PBI para R4 (15 horas). Huelva.
–	�Formación básica para tutores de la unidad docente de Medici-

na Familiar y Comunitaria de Sevilla 2015 (5 horas).
–	�Curso básico de entrevista clínica para R1, médicos y enferme-

ros de Atención Familiar y Comunitaria. Málaga. 
–	�Curso avanzado de entrevista clínica para R3 de Medicina y R2 

de enfermería. Málaga. 
–	�Curso «Comunicación y habilidades relacionales en ciencias de 

la salud para R1» (10 horas). Unidad docente de Almería. Junio 
de 2015. 

–	�Taller «Análisis de las videograbaciones de los residentes con 
metodología PBI para residentes de 4.o de MFyC» (10 horas). 
Unidad docente de Almería. Enero de 2016. 

–	�Taller «Atención al final de la vida» (5 horas), dirigido a tutores 
de la unidad docente de Almería. Febrero de 2016. 

–	�Curso «Conciencia emocional» de la Universidad de Almería, de 
marzo de 2016 a junio de 2016.

–	�Taller «Comunicación al final de la vida», dirigido a R3. Unidad 
docente de Almería, marzo de 2016.

–	�Taller «Entrevista motivacional», dirigido a R3. Unidad docente 
de Almería, marzo de 2016.

–	�Curso básico de entrevista clínica para R1, médicos y enferme-
ros de Atención Familiar y Comunitaria (20 horas). Unidad do-
cente de Cádiz, de marzo a abril de 2016. María Jesús Gómez 
Salado, Cristina Naranjo Muñoz, María Pérez Eslava.

–	�Docencia de la asignatura Medicina de Familia y Urgencias, fa-
cultad de Medicina, año académico 2014-2015. Entrevista clíni-
ca y comunicación asistencial. Clase de dos horas y seis semi-
narios prácticos «Feedback de videograbaciones» de dos horas de 
duración cada uno. María Jesús Gómez Salado, Cristina Naranjo 
Muñoz, María Pérez Eslava.

–	�Docencia de la asignatura Medicina de Familia y Urgencias, fa-
cultad de Medicina, año académico 2015-2016. Entrevista clíni-
ca y comunicación asistencial. Seis seminarios prácticos «Fee-
dback de videograbaciones» de dos horas de duración cada uno 
en mayo de 2016. María Pérez Eslava. Docencia del programa de 
formación continuada de Atención Familiar, organizado por la 
unidad de formación de Distrito Bahía Cádiz-La Janda, en UGC 
Loreto Puntales, Cádiz, 2015- 2016.

–	�Taller sobre cómo hacer la entrevista motivacional. José Ángel 
Fernández García. Programa de sesiones formativas de R4 de la 
unidad docente de Medicina Familiar y Comunitaria de Córdo-
ba (5 horas). Distrito sanitario Córdoba y Guadalquivir, 18 de 
octubre de 2015. 

–	�Sesiones PBI (2 horas), realizadas por José Antonio Prados Casti-
llejo, Juan Manuel Parras Rejano y M.ª Raquel Arias Vega con un 
máximo de diez participantes. Unidad docente de Medicina 
Familiar y Comunitaria. Distrito sanitario Córdoba-Guadalqui-
vir. Periodicidad mensual, el último martes o miércoles. Desde 
el 28 de octubre de 2015.

–	�Herminia Moreno Martos. La medicalización del sufrimiento 
humano. XIV Jornadas almerienses de Salud Mental. 3 y 4 de 
diciembre de 2015.

–	�Taller «Dulces sueños», por María Pérez Eslava. Abordaje inte-
gral del insomnio en Atención Primaria, con 2 horas lectivas. En 
el XXIV Congreso de la Sociedad Andaluza de Medicina Familiar 
y Comunitaria SAMFyC. Málaga, 26 de septiembre de 2015.

–	�«Herramientas para mejorar la comunicación asistencial con la 
persona con enfermedad de Alzheimer y su familia» (3 horas), 
por María Jesús Gómez Salado y María Jesús Megido Badia. XXVI 
Congreso nacional de Entrevista clínica y Comunicación asis-
tencial. Cartagena, 2015. 

–	�«La enfermedad de Alzheimer: habilidades clínicas y de comu-
nicación útiles en Atención Primaria» (3 horas), por María Jesús 
Gómez Salado y Luisa Rosano Duarte. Congreso SAMFYC, Mála-
ga, 2015. 

–	�«Comunicación con enfermos avanzados y sus familias» (2 ho-
ras), por María Jesús Gómez Salado. IV Jornadas de Formación. 
Equipo de Atención Psicosocial Cruz Roja Española. Hospital 
Puerta del Mar. Cádiz, 27 de octubre. 

–	�«Cómo escribir y publicar un artículo científico sobre comuni-
cación y no morir en el intento», Luis Pérula de Torres y Reme-
dios Martín Álvarez. XXVI Congreso nacional de Entrevista clí-
nica y Comunicación asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre 
de 2015.

–	�Luis Pérula de Torres y Remedios Martín Álvarez. Más informa-
ción IV Encuentro de Investigadores en Comunicación y Salud 
(RICyS). XXVI Congreso nacional de Entrevista clínica y Comu-
nicación asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 2015.

–	�Taller sobre cómo realizar una sesión PBI, por José Antonio Pra-
dos Castillejo y M.ª Raquel Arias Vega. Jornadas de tutores y re-
sidentes de la unidad docente de Medicina Familiar y Comuni-
taria de Córdoba, 14 de abril de 2016. 

–	�«Valoración de la videograbación de nuestro residente», por M.ª 
Isabel Ballesta-Rodríguez y María Francisca Pérez Fuentes. Dos 
talleres cortos, total 4 horas. 

–	�Taller corto «Valoración de la videograbación de nuestro resi-
dente», por María Francisca Pérez Fuentes y Antonina Rodrí-
guez Bayón. Jornadas provinciales de tutores de MFyC.

Comunicaciones
–	�Reche Padilla AI, Hachem Salas N, Rodríguez Cuadros TB, Lucas 

Cañabate S, Zapata Martínez M, Rodríguez Navarro TJ. ¿Qué tipo 
de pacientes se deriva a Salud Mental? XXIV Congreso Andaluz 
de Medicina Familiar y Comunitaria. Málaga, 24-26 de septiem-
bre de 2015.

–	�González Navarro TJ, Ríos del Moral M, Reche Padilla AI, Ruiz 
Ruiz V, Zapara Martínez M, Hachem Salas N. Comunicación di-
fícil en el paciente obeso. XXVI Congreso de Entrevista clínica y 
Comunicación asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 
2015.

–	�Reche Padilla AI, Sedeño Ferre P, Berbel González F, Moreno Mar-
tos H, Hachem Salas N, Rodríguez Cuadros TB. Grupos Socio-
educativos en Atención Primaria. XXVI Congreso de Entrevista 
clínica y Comunicación asistencial. Cartagena, 10-12 de diciem-
bre de 2015.

–	�Rodríguez Cuadros TB, Hachem Salas N, Berbel González F, Mo-
reno Martos H, Reche Padilla AI, Zapata Martínez M. Videogra-
baciones de los residentes de MFyC. XXVI Congreso de Entrevis-
ta clínica y Comunicación asistencial. Cartagena, 10-12 de 
diciembre de 2015.

–	�Hachem Salas N, Rodríguez Cuadros TB, Roldán García MM, 
Zapata Martínez M, Reche Padilla AI, González Navarro TJ. Cali-
dad de vida profesional en profesionales de Atención Primaria. 
XXVI Congreso de Entrevista clínica y Comunicación asisten-
cial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 2015.

–	�Tijeras Úbeda MJ, Martos Sánchez P, López López C, Moreno 
Martos H, Reche Padilla AI, Hachem Salas N. Estudio compara-
tivo de las preguntas de un grupo de adolescentes dentro del 
proyecto FORMA JOVEN. XXVI Congreso de Entrevista clínica y 
Comunicación asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 
2015.
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–	�Tijeras Úbeda MJ, López López C, Martos Sánchez P, Zapata Mar-
tínez M, González Navarro TJ, García López MF. ¿Sobre qué quie-
ren hablar los adolescentes? XXVI Congreso de Entrevista clíni-
ca y Comunicación asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre 
de 2015.

–	�Zurita-Lozano S, Leiva-Cepas F, Romero Rodríguez EM, Giova-
netti González R, Peña Amaro J, Pérula de Torres LA, y Grupo 
corporativo Estudio ALCO-AP. Conocimientos, habilidades y ap-
titudes del personal de enfermería de Atención Primaria en la 
detección de alcoholismo: estudio ALCO-AP. Las enfermeras. 
Una fuerza para el cambio: eficaces en cuidados, eficientes en 
costos. 11 de junio de 2015.

–	�Romero E, Leiva F, Fernández R, Fernández S, Pérula LA. Conoci-
mientos, actitudes y prácticas de los profesionales de Atención 
Primaria en pacientes con consumo excesivo de alcohol. XXVI 
Congreso nacional de Entrevista clínica y Comunicación asis-
tencial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 2015.

–	�Romero E, Pérula LA, Fernández JA, Parras JM. Impacto de un 
programa formativo para profesionales de Atención Primaria 
en el abordaje de pacientes con consumo excesivo de alcohol. 
XXVI Congreso nacional de Entrevista clínica y Comunicación 
asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 2015.

–	�Serrano J, Muñoz R, López I, Conesa I, Leiva F, Soriano F. Efecto 
sobre la calidad de vida del tratamiento con dispositivo de pre-
sión positiva (CPAP) en mayores de 65 años con síndrome de 
apnea-hipopnea del sueño (SAHS). XXVI Congreso nacional de 
Entrevista clínica y Comunicación asistencial. Cartagena, 10-12 
de diciembre de 2015.

–	�Barragán N, Campíñez M, Martín R, Prados JA, Bosch JM, Pérula 
LA, et al. Impacto del programa formativo MOTIVA en entrevista 
motivacional. XXVI Congreso nacional de Entrevista clínica y Co- 
municación asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 2015. 

–	�Gómez Salado MJ, Naranjo Muñoz C, Pérez Eslava M, Rosety 
Rodríguez M, Valenzuela Cortés M, Manzón Ouviña E. Docencia 
de habilidades de comunicación asistencial en el grado de me-
dicina de la observación a la acción. XXVI Congreso nacional de 
Entrevista clínica y Comunicación asistencial. Cartagena, 10-12 
de diciembre de 2015.

–	�Naranjo Muñoz C, Manzón Ouviña E, Pérez Eslava M, Gómez 
Salado MJ. Formación en la comunicación de malas noticias a 
cirujanos implicados en el cáncer de mama. 

–	�Pérez Eslava M, Naranjo Muñoz C, Moratalla Rodríguez G, Gó-
mez Salado MJ. Resiliencia en ancianos, en una zona básica de 
salud«. XXVI Congreso nacional de Entrevista clínica y Comuni-
cación asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 2015.

–	�Manzón Ouviña E, Pérez Eslava M, Gómez Salado MJ, Naranjo 
Muñoz C. Talleres de asma infantil: niños enseñando a niños. 
XXVI Congreso nacional de Entrevista clínica y Comunicación 
asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 2015.

–	�Escribano Tovar A, Serrano Muñoz MJ, Matamoros Contreras N, 
Sayago Gil S, Moraga Galindo JP. Entrevista clínica y planifica-
ción familiar: Análisis de intervención del médico de Atención 
Primaria frente a embarazo no deseado e interrupción volunta-
ria de embarazo (IVE). XXVI Congreso nacional de Entrevista 
clínica y Comunicación asistencial. Cartagena, 10-12 de diciem-
bre de 2015.

–	�Serrano Muñoz MJ, Escribano Tovar A, Matamoros Contreras N, 
Sayago Gil S, Moreno Lamela J, Moraga Galindo JP. Aplicación de 
mindfulness en la consulta de Atención Primaria. XXVI Congreso 
nacional de Entrevista clínica y Comunicación asistencial. Car-
tagena, 10-12 de diciembre de 2015.

–	�Comunicación: «¿Qué tratamientos les gustaría recibir a nues-
tros pacientes en las consultas?». XXVI Congreso svmfyc. Pre-
sentada a CLINIFAM 2015 Castellón. Trabajo de investigación 
ganador.

–	�Comunicación oral: «El Arte de escuchar. Un estudio multime-
dia«. XXVI Congreso nacional de Entrevista clínica y Comunica-
ción asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 2015.

–	�Comunicación oral: «Enseñar entrevista clínica y bioética a re-
sidentes de todas las especialidades». XXVI Congreso nacional 
de Entrevista clínica y Comunicación asistencial. Cartagena, 
10-12 de diciembre de 2015.

Cursos y talleres
–	�Curso sobre entrevista clínica dirigido a residentes:
	 •	�Residentes de 1.o, especialidades médicas y EIR (6 horas).
	 •	�Burgos, dos ediciones: una en León y una Ponferrada. 
	 •	�Residentes de 4.o, especialidades médicas y EIR (16 horas).
	 •	�Una edición en León. 
	 •	�JC Verdes-M.
–	�«Situaciones difíciles en consulta» (4 horas). Gerencias de Aten-

ción Primaria y Atención Especializada de Burgos. Médicos, en-
fermeras, matronas/ Burgos. JC Verdes-M.

–	�Taller breve: «Doctor, ayúdeme a explicarme» sobre el apoyo 
narrativo. Congreso SEMERGEN Castilla y León. Noviembre de 
2015. JC Verdes-M.

–	�«Feedback tutor-residente». Curso presencial de 4 horas en GAP 
Salamanca; mixto online-presencial de 10 horas. GAP de Zamo-
ra. Chisco de Juana y JC Verdes-M.

–	�Taller «Comunicar y ayudar versus saturar y asustar» (4 horas). 
Colegio de Médicos de Burgos. JC Verdes-M. 

–	�Actividades para las unidades docentes. 
–	�Talleres de formación a residentes (MIR-EIR) de todos los años 

para las unidades docentes de AFyC en las diferentes islas: 
Gran Canaria, Tenerife, La Palma, Fuerteventura:

	 •	�Habilidades básicas de comunicación
	 •	�Relación médico-paciente
	 •	�Malas noticias
	 •	�Asertividad-empatía
	 •	�Paciente difícil-somatizador
	 •	�Análisis de videograbaciones
	 •	�Entrevista familiar
–	Talleres en el Congreso nacional de Comunicación (Cartagena):
	 •	Tutorización en un minuto
	 •	�La reformulación de Balint
–	Talleres en el Congreso de SoCaMFYC:
	 •	�Asertividad: ¡es cierto!, ¡tengo razón!
	 •	�Agresividad: ¡pues sí, lo hace porque lo digo yo!
	 •	�Risoterapia 
	 •	�Balint para el siglo xxi
–	Actividades formativas para otras instituciones: 
	 •	�Talleres de formación de tutores en habilidades básicas de 

comunicación y tutorización para la CFC de Canarias (colabo-
ración con la D.G.P. Asistenciales). Tenerife y Gran Canaria.

	 •	�Taller de abordaje del paciente difícil para el COM de Las Pal-
mas.

	 •	�Taller de habilidades básicas de comunicación para personal 
administrativo (y paciente agresivo). Tenerife.

	 •	�Francesc Borrell i Carrió: «Utilidad de la metodología de simu-
lación para adquirir competencia en habilidades de comuni-
cación». Póster en el 8.o encuentro de profesorado en Ciencias 
de la Salud. 

	 •	�Francesc Borrell i Carrió: «El portfolio electrónico como com-
plemento docente de habilidades clínicas en Ciencias de la 
Salud». Póster en el 8.º encuentro de profesorado en Ciencias 
de la Salud

	 •	�Nieves Barragán, Manuel Campíñez, Remedios Martín, José A. 
Prados, Josep M.ª Bosch, L. Ángel Pérula. «Impacto del progra-
ma formativo MOTIVA en la entrevista motivacional». Comu-
nicación oral en XXVI Congreso nacional de Entrevista clínica 
y Comunicación asistencial de semFYC.

	 •	�Eva Peguero, Carmen M. Prieto, Carmen Batalla. «El blog del 
comité de etica asistencial en Atención Primaria del ICS». Pós-
ter en la 1.ª Jornada de Innovación en el Institut Català de la 
Salut. 

	 •	�Ramon Casals. «Implementación de una plataforma para tu-
torizar el desarrollo personal tutor-residente». Comunicación 
oral en el XXVI Congreso de Entrevista clínica y Comunicación 
asistencial de semFYC.

PUBLICACIONES
Se ha publicado una gaceta trimestral del GPCYS:
–	�Bóveda J, Pérula de Torres LA, Campíñez M, Bosch JM, Barragán 

N, Prados JA. Evidencia actual de la entrevista motivacional en 
el abordaje de los problemas de salud en Atención Primaria. 
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Aten Primaria 2013;45:486-95. Disponible en: http://www.else-
vier.es/es-revista-atencion-primaria-27-articulo-evidencia-ac-
tual-entrevista-motivacional-el-90249569

–	�Mengibar Ariza E, López Sánchez C, Bóveda Fontán J, Campíñez 
Navarro M, Pérula de Torres LA, Lora Coronado MP y grupo cola-
borativo del estudio Dislip-EM. Evaluación del manejo de la 
dislipemia en consultas de Atención Primaria: resultados de 
una auditoría clínica. Med fam And 2015;16:213-21. Disponible 
en: http://www.samfyc.es/Revista/PDF/v16n3/v16n3.pdf

–	�Pérula de Torres LA, Bosch Fontcuberta JM, Bóveda Fontán J, 
Campíñez Navarro M, Barragán Brun N, Arboniés Ortiz JC, et al, 
y grupo colaborativo del estudio Dislip-EM. Effectiveness of Mo-
tivational Interviewing in improving lipid level in patients with 
dyslipidemia assisted by general practitioners: Dislip-EM study 
protocol. BMC Family Practice 2011;12:125. Disponible en: 
http://bmcfampract.biomedcentral.com/articles/10.1186/ 
1471-2296-12-125

–	�Pérula LA, Campíñez M, Bosch JM, Barragán N, Arboníes JC, Bó-
veda J, et al. Is the Scale for Measuring Motivational Inter-
viewing Skills a valid and reliable instrument for measuring the 
primary care professionals motivational skills?: EVEM study 
protocol. BMC Family Practice 2012;13:112. DOI: 10.1186/1471-
2296-13-112 622. Disponible en: http://bmcfampract.biomed-
central.com/articles/10.1186/1471-2296-13-112

–	�Bóveda-Fontán J, Barragán-Brun N, Campíñez-Navarro M, Péru-
la-de Torres L, Bosch-Fontcuberta J, Martín-Álvarez R, et al, y 
grupo colaborativo del estudio Dislip-EM. Effectiveness of moti-
vational interviewing in patients with dyslipidemia: a randomi-
zed cluster trial. BMC Fam Pract 2015;16:151. DOI: 10.1186/
s12875-015-0370-2. Disponible en: http://bmcfampract.biome-
dcentral.com/articles/10.1186/s12875-015-0370-2.

–	�Campíñez M, Pérula LA, Bosch JM, Barragán N, Arbonies JC, 
Novo JM, et al. Measuring the quality of Motivational Inter-
viewing in Primary Health Care encounters: the development 
and validation of the Motivational Interviewing Assessment 
Scale (EVEM). EJGP 2016 (en prensa).

–	�Fernández Casalderrey C. La actividad del grupo valenciano. 
Gaceta del grupo Comunicación y Salud. semFYC, octubre de 
2015.

–	�Elementos claves en la entrevista clínica con el adolescente. Re-
vista FMC, 2015.

–	�«Lo esencial en la asertividad» y «Lo esencial: el familiar que 
pregunta en ausencia del paciente (normas prácticas)».   Pen-
diente de publicación (FMC).

–	�Remírez Simón L, Logroño Aguinaga M, Arroyo Aniés MP. Póster: 
«Te presentamos a Marc». 35.º Congreso semFYC, Gijón, junio 
de 2015.

–	�Irigoyen Monclús I, Remírez Simón L, Logroño Aguinaga M, Gua-
riste Vilchez I, Mira Martín C, Arroyo Aniés MP. Póster: «Detectan-
do al estreptococo... control de calidad». Jornada de la namFYC, 
noviembre de 2015.

–	�Aranda Auserón G, Arroyo Aniés MP, Beguiristain Barrientos A, 
Indurain Orduna S, Ozcoidi Areso JP, Sainz de Murieta García de 
Galdeano E. Póster: «Potenciando el mindfulness en Atención 
Primaria». XXVI Congreso de Entrevista clínica y Comunicación, 
diciembre de 2015.

–	�Ochoa Prieto J, Fernández Muro M, Gutiérrez Pascual P. Entrevis-
ta clínica en salud mental para Atención Primaria. AMF 
2015;11(5):304-310.

–	�Ochoa Prieto J. Tertulia dialógica, un nuevo tipo de sesión for-
mativa en Atención Primaria. Aten Primaria 2016;48:212-3.

–	�Enríquez Dueñas O, Vizcaíno Sánchez-Rodrigo J. Actualización 
GdT Comunicación y Salud, ¿motivados para motivar? Revista 
Médicos de Familia. Mesa «Actualizaciones en un plis-plas: lo 
último en patologías prevalentes». XXIV Congreso de la Socie-
dad Madrileña de Medicina Familiar y Comunitaria. Alcorcón, 
n.º 2, vol. 17, julio 2015; 27-28.

–	�Elviro García, P. La comunicación interpersonal en el ámbito de 
la salud. La comunicación: una herramienta esencial para el 
profesional sanitario. Revista Española de Comunicación en 
Salud 2015: 41-42.

–	�Enríquez O, Lizabeth Vega M. Mesa «Actualizaciones en un plis-

plas: lo último en patologías prevalentes». XXV Congreso de la 
Sociedad Madrileña de Medicina Familiar y Comunitaria, abril 
de 2016.

–	�Álvarez Herrero C, Vizcaíno Sánchez-Rodrigo J, García Sacristán 
G. Comunicación «Divisible por ti». XXV Congreso de la Socie-
dad Madrileña de Medicina Familiar y Comunitaria. Alcorcón, 
Madrid, 21 de abril de 2016.

–	�Campíñez M. Evaluación del manejo de la dislipemia en consul-
tas de Atención Primaria: resultados de una auditoría clínica. 
Revista SAMFyC.

–	�Bóveda J, Barragán N, Campíñez M, Pérula L, Bosch JM, Martín R, 
et al. Effectiveness of motivational interviewing in patients 
with dyslipidemia: a randomized cluster trial Dislip-EM. BMC 
Family Practice 2015;16:151.

–	�Borrell i Carrió F. Doctors as a knowledge and intelligence  
building group: pragmatic principles underlying decisión- 
making processes. J Epidemiol Community Health 2015;69:4: 
303-5.

–	�Borrell F, Sobrino A, Bosch JM, Quesada F. Editorial semFYC: 25 
años de comunicación y salud. Aten Primaria 2015;47(1):3-6.

–	�Borrell i Carrió F. Pensar rápido, pensar lento. Una reflexión. 
Revista Folia Humanística 2015;1:10-18.

–	�Borrell F, Ramos J, Pascual MC. Voluntats anticipades: dificultats 
per a la posada en pràctica i finestres d’oportunitat. Taula de 
valors. Boletín de Bioética. Departamento de salud 2015. 

–	�Peguero E, Berenguera A, Pujol-Ribera E, Roman B. The workers 
opinions have a value in the Code of Ethics: Analysis of the con-
tributions of workers in virtual Forum Catalan Institute of 
Health. BMC Medical Ethics 12/2015;16(1):90.

–	�Peguero E (co-autora). Reflexiones del grupo de Ética de CAMFiC 
en el editorial de atención a la cronicidad. Aten Primaria 
05/2015;47.

–	�Barragán N, Prados JA, Peguero E. Cómo mejorar la eficiencia en 
las reuniones de equipo. AMF Actualización en Medicina de fa-
milia 2015;11/1):14-23.

–	�Alba Dios MA, Pérula de Torres CJ, Pérula de Torres LA, Pulido 
Ortega L, Ortega Ruiz R, Jiménez García C y grupo colaborativo 
del estudio ATEM-AP. Adherencia terapéutica y calidad de vida 
relacionada con la salud en pacientes crónicos polimedicados 
de más de 65 años. Med Fam (And) 2015;2:111-24.

–	�Puentes Torres RC, Aguado Taberné C, Pérula de Torres LA, Espe-
jo Espejo J, Castro Fernández C, Fransi Galiana L. Aceptabilidad 
de la búsqueda oportunista de la infección por el VIH mediante 
serología en pacientes captados en centros de Atención Prima-
ria de españa: estudio VIH-AP. Aten Primaria. DOI: 10.1016/j.
aprim.2015.07.005; FI: 0,953; Q3.

–	�Mengibar Ariza E, López Sánchez C, Bóveda Fontán J, Campíñez 
Navarro M, Pérula de Torres LA, Lora Coronado MP y grupo cola-
borativo del estudio Dislip-EM. Evaluación del manejo de la 
dislipemia en consultas de Atención Primaria: resultados de 
una auditoría clínica. Med fam And 2015;16:213-21 (ISSN: 1576-
4524). Disponible en: http://www.samfyc.es/Revista/PDF/
v16n3/v16n3.pdf.

–	�Pérula de Torres LA, Marzo-Castillejo M, Ranchal-Sánchez A, 
Bartolomé-Moreno C, Parras-Rejano JM, Bellas-Beceiro B, et al. 
European Code Against Cancer: what does the spanish popula-
tion know and think about its recommendations? European 
Journal of Cancer Prevention 2015;24:69-75. DOI: 10.1097/
CEJ.0000000000000102. (FI 2012: 2,974; Q2). 

–	�Ruiz-Moral R, Palenzuela-Paniagua S, Magallón-Botalla R, Ji-
ménez-García C, Fernández-García JA, Perula de Torres LA. 
Teenagers’ opinions and beliefs regarding tobacco and alcohol 
consumption: a descriptive study. BMC Public Health 2015;15: 
61. DOI: 10.1186/s12889-015-1417-y (ISSN: 1471-2458; FI: 2, 
32; Q2).

–	�Moral RR, Pérula de Torres LA, Pulido Ortega L, Criado Larumbe 
M, Roldán Villalobos A, Fernández García JA, et al. Effectiveness 
of motivational interviewing to improve therapeutic adherence 
in patients over 65 years old with chronic diseases: A cluster 
randomized clinical trial in primary care. Patient Educ Couns 
2015:98:977-83. DOI: 10.1016/j.pec.2015.03.008 (ISSN: 0738-
3991; FI: 2,598; Q1).
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–	�Bóveda-Fontán J, Barragán-Brun N, Campíñez-Navarro M, Péru-
la-de Torres L, Bosch-Fontcuberta J, Martín-Álvarez R, et al, y 
grupo colaborativo en el Estudio Dislip-EM. Effectiveness of 
motivational interviewing in patients with dyslipidemia: a ran-
domized cluster trial. BMC Fam Pract 2015;16:151. DOI: 10.1186/
s12875-015-0370-2 (FI: 1,669; Q2).

–	�Moraleda Barba S, Ballesta Rodríguez I, Delgado Quero A, Lietor 
Villajos N, Moreno Corredor A, Delgado Rodríguez M. Adapta-
ción y validación al español del cuestionario Aid to Capacity 
Evaluation (ACE), para la valoración de la capacidad del pacien-
te en la toma de decisiones médicas. Atención Primaria 
2015;47(3):149-157. 

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
–	�Ponencia en la mesa de Seguridad del Paciente. Congreso Grupo 

Comunicación y Entrevista clínica. Cartagena, 2015.
–	�Relato «Merece la pena», Pilar Arroyo, publicado en docTUtor en 

noviembre de 2016. 
–	�Organización, con el apoyo de namFYC, del taller «Abordaje de 

la fibromialgia desde la neurociencia», impartido por María Je-
sús Barrenengoa e Iñaki Aguirrezábal dentro de la Jornadas de 
Atención Primaria namFYC, en noviembre de 2015.

–	�Organización, con el apoyo de namFYC, de «Formación de pro-
fesionales en el abordaje de la fibromialgia desde la neurocien-
cia», impartido por María Jesús Barrenengoa, abril de 2016.

–	�Mantenimiento de grupos de trabajo a personal sanitario con 
grupos Balint en diferentes centros de salud. 

–	�Grupos Balint en el Hospital Universitario de Canarias para 
profesionales sanitarios y en centros de salud.

–	�Colaboración en la asignatura Atención Primaria de la ULPG 
mediante los seminarios de comunicación.

–	�Taller de videograbación. Jornadas de residentes y tutores de 
semFYC 2016.

–	�Participación como miembros del jurado en el concurso de mi-
crorrelatos del Congreso de SoMaMFyC (G. García Sacristán,  
C. Álvarez y E. López Parra).

–	�Cinefórum trimestral (SoMaMfyC e ICOMEM).
–	�Participación en los relatos del Congreso nacional de Entrevista 

clínica y Comunicación (Concha Álvarez y Gema García Sacris-
tán). Cartagena, 2015.

–	�Blog «Comunicación y Salud de Madrid» (Gema García Sacris-
tán y Elena López Parra).

–	�Edición de nuevos vídeos: «Somatización», «Apoyo narrativo» y 
«Cualidades de una buena entrevista clínica». GCYS Castilla-la 
Mancha.

–	�Barragán N, Campíñez M, Martín R, Prados JA, Bosch JM, Pérula 
LA, Arboniés JC, Novo J, Bóveda J. Impacto del programa forma-
tivo MOTIVA en la entrevista motivacional. XXVI Congreso na-
cional de Entrevista clínica y Comunicación asistencial. Carta-
gena, 10-12 de diciembre de 2015. Premio de Investigación.

–	�Mesa «De la evidencia a la toma de decisiones». Moderador: 
Rafael Rotaeche del Campo; ponentes: Pablo Alonso Coello, Li-
lisbeth Perestelo Pérez y Ana Carvajal. 36.º Congreso semFYC.  
A Coruña, 9-11 de junio de 2016.

5. Oferta formativa de la semFYC

«Actualización del síndrome del intestino irritable» 
Coordinador: Juanjo Mascort
Créditos: 1,6
Fechas: del 10 de junio a noviembre de 2015 
Patrocinado por Boehringer-Ingelheim

«Exploración física en la consulta de Atención Primaria»
Coordinador: Jordi Jové Balaña
Créditos: 4
Fechas: del 13 de octubre de 2015 al 25 de febrero de 2016 

«Polimedicación en el anciano»
Coordinadora: Yolanda Herreros Herreros
Créditos: 3,3
Fechas: del 13 de octubre de 2015 al 25 de febrero de 2016

«Manejo del síndrome coronario»
Coordinadora: Alba Riesgo García
Créditos: 3,7 créditos 
Fechas: del 13 de octubre de 2015 al 15 de febrero de 2016

«Cirugía menor en Atención Primaria (curso mixto)»
Coordinador: Francisco Beneyto
Créditos: pendientes 
Fechas de la parte online: del 8 de marzo al 30 de junio de 2016
Talleres presenciales: 4 de junio en Madrid y 9 de junio en A Co- 
ruña

«Ecografía clínica en Atención Primaria (curso mixto)»
Coordinador: Ignacio Manuel Sánchez Barrancos 
Créditos: pendiente (edición anterior, 13 créditos) 
Fechas de la parte online: del 6 de marzo al 30 de noviembre de 
2016 
Talleres presenciales: 6 y 7 de mayo en Ciudad Real, 13 y 14 de 
mayo en Oviedo, 20 y 21 de mayo en Granada, 27 y 28 de mayo en 
Valladolid, 17 y 18 de junio en Madrid, y 24 y 25 de junio en San-
tander 

«Cara a cara»
Coordinador: Domingo Orozco 
Créditos: pendiente 
Fechas: del 7 de marzo al 30 de diciembre de 2016

«Insulinización»
Coordinador: Jorge Navarro 
Créditos: pendiente 
Fechas: del 9 de mayo al 31 de octubre de 2016 

«Manejo de la retinopatía en Atención Primaria (curso MOOC)» 
Nueva formación semFYC: curso gratuito abierto a gran cantidad 
de alumnos (más de 750 inscritos) basado especialmente en  
vídeos.
Coordinador: Ramón Sagarra
Créditos: pendiente Fechas: 5 de abril a 20 de julio de 2016 

Programa sesiones e-clínicas
Programa formativo anual con cinco temas diferentes para poder 
desarrollar en formato de sesión clínica. Sesiones para realizar en 
los centros de salud, que se van abriendo cada dos meses.
Coordinador: José M.ª Molero García

1.ª edición (febrero de 2016-febrero de 2017)
•	«Manejo de la hematuria en Atención Primaria»
	 Créditos: 2
	 Autor: Francisco Rafael Serrano Galán
	 Fechas: de junio de 2015 a febrero de 2016
•	«Control del síntoma en el enfermo terminal oncológico»
	 Créditos: 2
	 Autor: José Javier Blanquer Gregori
	 Fechas: de septiembre de 2015 a febrero de 2016
•	«Anticoncepción hormonal»
	 Créditos: 2,2
	 Autoras: Isabel del Cura González y Raquel Rodríguez Rodríguez
	 Fechas: de noviembre de 2015 a febrero de 2016

2.ª edición (febrero de 2016-febrero de 2017)
•	�«Uso adecuado en antibioterapia en las infecciones respira

torias»
	 Créditos: 3,2
	 Autores: Josep M.ª Cots Yago y Carles Llor Vilà
	 Fechas: de febrero de 2016 a febrero de 2017
•	«Parestesias y pérdida de fuerza en extremidades»
	 Créditos: pendiente
	 Autores: Marta González Touya  y Francisco Javier León López
	 Fechas: de abril de 2016 a febrero de 2017
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Máster y cursos de investigación en Atención Primaria. 
13.ª edición
Directores: Josep M.ª Jiménez y Xavier Mundet
Fechas: del 5 de noviembre de 2015 al 20 de junio de 2016
Créditos: 67 ECTS
Cursos que se desarrollan en la plataforma FDROnline UAB
•	�«Módulo 1. Métodos de investigación clínica y epidemiológica»
	 Coordinador: Josep Ferrando
	 Créditos: 15 ECTS
	 Fechas: del 5 de noviembre de 2015 al 20 de junio de 2016
•	�«Módulo 2. Introducción a la investigación cualitativa»
	 Coordinador: Carlos Calderón
	 Créditos: 15 ECTS
	 Fechas: del 5 de noviembre de 2015 al 20 de junio de 2016
•	«Módulo 3. Búsqueda bibliográfica»
	 Coordinador: Oriol Grau
	 Créditos: 6 ECTS
	 Fechas: del 8 de marzo al 20 de junio de 2016
•	�«Módulo 4. Análisis e interpretación de resultados: análisis bi-

variante y multivariante»
	 Coordinador: Josep Ferrando
	 Créditos: 15 ECTS
	 Fechas: del 5 de noviembre de 2015 al 20 de junio de 2016
•	�«Módulo 5. Revisión sistemática y lectura crítica de la litera- 

tura»
	 Coordinador: Gemma Flores
	 Créditos: 6 ECTS
	 Fechas: del 8 de marzo al 20 de junio de 2016
•	�«Módulo 6. Elaboración de un proyecto de investigación»
	 Coordinadores: Josep Argimón y Josep M.ª Jiménez
	 Créditos: 10 ECTS
	 Fechas: del 5 de noviembre de 2015 al 20 de junio de 2016

Programa e-medical (patrocinado por MSD)
«VIH-AP: actualización VIH en Atención Primaria»
Coordinador: Juanjo Mascort
Créditos: 4,1
Fechas: de noviembre de 2015 a febrero de 2016

«Curso de actualización para Atención Primaria en DM2–CAPAP»
Coordinador: Domingo Orozco
Créditos: pendiente
Fechas: de febrero de 2016 a febrero de 2017

«Relación médico-paciente»
Coordinador: José Antonio Prados
Créditos: 6 créditos
Fechas: de enero a diciembre de 2016

Programa ClinicAPractica
Sesiones preparadas para impartir en el centro de salud.

«Abordaje del paciente con afecciones cutáneas (psoriasis)»
Coordinadora: Mar Ballester
Créditos: 1,5 
Fechas: de enero a septiembre de 2016 

«Patologías funcionales digestivas»
Coordinador: Juanjo Mascort
Créditos: 1,5
Fechas: de noviembre de 2015 a julio de 2016

«Dislipemia aterogénica»
Coordinador: Mariano Blasco
Créditos: pendiente
Fechas: de enero a septiembre de 2016

«Prevención de las enfermedades infecciosas: vacunas en el 
adulto»
Coordinador: Carles Llor
Créditos: pendiente 
Fechas: de abril a diciembre de 2016 

«Monitorización en glucosa»
Coordinador: Jorge Navarro
Créditos: pendiente
Fechas: de abril a diciembre de 2016 

«Enfermedad pulmonar obstructiva crónica en Atención Primaria»
Coordinador: Jesús Molina
Créditos: pendiente
Fechas: de abril a diciembre de 2016 

«Hiperuricemia y gota. Valoración y manejo de la gota desde 
Atención Primaria»
Coordinador: Juan Carlos Hermosa
Créditos: pendiente
Fechas: de abril a diciembre de 2016 

«Abordaje de la hidradenitis supurativa en Atención Primaria»
Coordinadora: Sandra Pons
Créditos: pendiente
Fechas: de abril a diciembre de 2016 
 
«AFRONTA. Haciendo frente al dolor»
Coordinador: Alejandro Tejedor 
Créditos: 6,5 créditos 
Fechas: de marzo a diciembre de 2016

«Escenarios clínicos de AFRONTA. Haciendo frente al dolor»
Coordinador: Alejandro Tejedor 
Créditos: 2,5 créditos 
Fechas: de abril a diciembre de 2016

«Programa Zoom 65: Abordaje integral de la diabetes tipo 2»
Coordinador: Jorge Navarro 
Créditos: pendiente 
Fechas: de abril a diciembre de 2016 

«Taller de detección precoz del consumo de drogas para perso-
nal sanitario de Atención Primaria»
Coordinador: Juanjo Mascort  
Créditos: pendiente 
Fechas talleres: Palencia, 25 de febrero; Burgos, 18 de abril 

«Curso de actualización en patologías respiratorias crónicas»
Coordinador: Jesús Molina
Créditos: 10,5
Fechas: 7 de junio de 2015 al 6 de junio de 2016

«InspirAPP: Actualización en el diagnóstico y manejo de la 
EPOC»
Coordinador: Jesús Molina Paris
Créditos: pendiente 
Fechas: del 1 de marzo de 2016 al 28 de febrero de 2017

Programa formativo AMF
AMF, Actualización en Medicina de Familia, es el programa de 
formación continuada a distancia de semFYC desde 2005. Con 
106 números ya publicados, su objetivo sigue siendo el de propor-
cionar a los médicos de familia una herramienta de formación 
continuada basada en el programa de la especialidad y diseñada 
y elaborada por médicos de familia. 
Este programa distribuye sus contenidos entre el formato revista 
y un potente portal electrónico (www.amf-semfyc.com); la media 
de suscriptores ronda los 5.000.

AMF se complementa con el blog «¿Qué se cuece?», un resumen 
semanal de la blogosfera, con las principales informaciones que 
se han podido recoger semanalmente a través de los blogs más 
relevantes e influyentes en medicina.

Director: Albert Planes Magrinyà
2.º semestre: de julio a diciembre de 2015. Acreditado con 9,1 cré-
ditos.
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1.er semestre: de enero a junio de 2016. Acreditado con 11,3 cré- 
ditos.

Programa formativo AMFJoven
AMFjoven es un complemento de AMF (Actualización en Medicina 
de Familia), programa de formación continuada online de semFYC. 
Está especialmente diseñado para completar la formación de re-
sidentes y jóvenes médicos de familia y prioriza en sus contenidos 
áreas poco desarrolladas del programa de la especialidad, con el 
objetivo de proporcionar a los residentes y jóvenes médicos de 
familia una herramienta complementaria en su formación, dise-
ñada y elaborada por residentes y jóvenes médicos de familia. 
 
Director: Albert Planes Magrinyà
2.º semestre: de julio a diciembre de 2015. Acreditado con 3 cré
ditos.
1.er semestre: de enero a junio de 2016. Acreditado con 3,3 cré
ditos.

6. Actividades Científicas

�Comité científico
El comité científico de la semFYC se encarga de la evaluación de 
los proyectos realizados en colaboración con terceros y de la coor-
dinación, asesoramiento y consenso de la producción propia entre 
los distintos grupos, obras editoriales, publicaciones y programas.

Secretaría científica
CERCP. La semFYC, junto con 16 entidades más, forma parte del 
Consejo Español de Resucitación Cardiopulmonar, de la que ges-
tiona la secretaría técnica.

Alianza para la Prevención del Cáncer de Colon. SemFYC, junto 
con 13 entidades más, forma parte de la Alianza, de la que gestio-
na la secretaría técnica.

7.  Publicaciones de la semFYC

Publicaciones presentadas en el 36.º Congreso semFYC en A Co-
ruña, 9-11 de junio de 2016.

–	�Guía terapéutica en Atención Primaria. Basada en la selección razona-
da de medicamentos (6.ª edición). Elaborado por el Comité Edito-
rial. Selecciona los medicamentos mediante criterios de efica-
cia, seguridad, experiencia de uso y coste. La eficacia de 
fármaco propuesto se ilustra con el grado de recomendación.

–	�Escenarios clínicos de la ecografía en medicina familiar. Elaborado 
por el GdT de Ecografía. El objetivo principal de este manual es 
ofrecer una herramienta que proporcione la información y 
orientación necesarias para realizar una ecografía en la consul-
ta de Atención Primaria, que indique la preparación adecuada, 
los objetivos plausibles y la sistemática exigible.

–	�Gestión de lo cotidiano. Coordinado por Josep Casajuana. En el 
entorno sanitario, todo el mundo distingue claramente entre 
los gestores y los clínicos, que son vistos a menudo como acto-
res con intereses opuestos; pero quienes realmente gestionan y 
quienes tienen la última palabra acerca de cómo se gastan la 
mayor parte de los recursos son los clínicos al tomar decisiones 
clínicas en su actividad cotidiana.

Participación en otros proyectos:
–	�Consenso: Criterios de derivación en hiperplasia prostática be-

nigna (HBP) 3.0
–	�Documento de consenso sobre la deshabituación alcohólica.

8. � Entrega de Premios en el Congreso  
de la semFYC

Los Comités Científico y Organizador del 36.º Congreso semFYC 
otorgan premios a las mejores comunicaciones:
–	�Mejor resultado de investigación (1.er y 2.º premio a la Mejor 

comunicación de investigación).

–	�Mejor proyecto de investigación
–	�Mejor experiencia
–	�Mejor experiencia docente
–	�Mejor caso clínico

Premios semFYC
–	�Becas de investigación Isabel Fernández para tesis doctorales 

(más información en www.semfyc.es). 
–	�Premio al mejor lema «Sin Humo». Se deberá rellenar el tarjetón 

que se encontrará en la bolsa del congresista y entregarlo en el 
pabellón de semFYC/GAT. 

–	�III premios semFYC:
	 •	�Labor docente en MFyC. 
	 •	�Labor investigadora en MFyC. 
	 •	�Labor universitaria en MFyC. 
	 •	�Labor innovadora en MFyC. 
	 •	�«José Maria Segovia de Arana» a la trayectoria profesional en 

MFyC.

Otros premios 
Premio al mejor relato breve y a la mejor imagen de la XVII Sema-
na sin Humo. El premio se entregará al finalizar la mesa del 
PAPPS.

9. Actividades de la semFYC

–	�35.o Congreso semFYC
	� En su trigésima quinta edición, el Congreso de semFYC se tras-

ladó, del 11 al 13 de junio de 2015, a Gijón. El lema fue «Especia-
listas en personas».

	� Las actualizaciones, mesas, ponencias y talleres fueron, como 
siempre, las herramientas para el desarrollo de un contenido 
científico de calidad. El número de asistentes fue de más 2.500 
personas.

–	�XVI Jornada del grupo de Enfermedades Respiratorias  
de semFYC.

	 Palma de Mallorca, 2 y 3 de octubre de 2015.

–	�V Reunión de coordinadores de grupos de trabajo semFYC
	 Barcelona, 16 y 17 de octubre de 2015.
 
–	�3.a edición de la Semana del Autocuidado 
	� Este 26 de octubre de 2015 se inició la 3.ª edición de la Semana 

del Autocuidado, bajo el lema: «¡Actívate por tu salud!».
	� La información y la comunicación se vehiculó y centralizó a 

través del espacio web (www.semfyc.es/autocuidado), en el que 
se pueden encontrar recursos de utilidad. También están dispo-
nibles en las redes sociales en las que semFYC tiene presencia: 
Twitter y Facebook.

	� Se realizó una encuesta dirigida a la población por medio de los 
profesionales sanitarios y se convocó una rueda de prensa.

	� Los temas que se trataron durante esta semana fueron: infec-
ción urinaria en la mujer, los gases y las digestiones pesadas, el 
dolor de cabeza y migrañas, y la automedicación.

	� Uno de los recursos elaborados para la campaña del autocuida-
do por parte de semFYC ha sido el vídeo «Decálogo para vivir 
más, mejor y más feliz».

–	�XVI Jornadas del grupo de trabajo de Diabetes de semFYC
	 Madrid, 20 y 21 de noviembre de 2015.

–	�XVII Encuentro del PACAP
	� Desde 1999 se vienen celebrando, con periodicidad anual, los 

Encuentros PACAP, que son jornadas de trabajo de ámbito na-
cional en las que se tratan temas monográficos de interés para 
la salud comunitaria.

	� Esta edición se celebró los días 26 y 27 de noviembre de 2015 en 
Cuenca, y se creó un espacio de diálogo que tuvo como objetivo 
reflexionar sobre cómo mejorar el modelo sanitario actual, con 
el lema «Comunidad + Activa: lo importante es participar». Se 
contó con la participación de más de 240 personas.
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–	�XXVI Congreso nacional de Entrevista clínica  
y Comunicación asistencial

	 Cartagena, del 10 al 12 de diciembre de 2015. 
	� Para más información, véase el apartado «Grupo/Programa Co-

municación y Salud» de esta línea estratégica II.

–	�XX Jornadas de residentes y II de tutores de semFYC
	� Un año más, tutores y residentes se han vuelto a encontrar du-

rante los días 26 y 27 de febrero de 2016, en la ciudad de Madrid. 
	� Bajo el lema «Medicina Familiar y Comunitaria: desde la raíz» se 

hicieron partícipes de unas jornadas únicas en las que se prestó 
especial atención a las expectativas de futuro como residentes, 
a la formación de los estudiantes, al valor de los tutores como 
principales protagonistas de la formación y, sobre todo, a la ca-
pacidad para luchar por aquel que está al otro lado de la mesa, 
es decir, el paciente.

	 Han contado con la participación de más de 200 personas.

–	�XXIV Jornadas de Primavera
	� Del 10 al 12 de marzo de 2016 se celebraron las XXIV Jornadas de 

Primavera en Barcelona, en las que se trataron aspectos de deba
te y reflexión, con la participación de médicos de familia de toda 
España a elección de sus respectivas sociedades federadas. 

	 Los temas de debate fueron:
	 •	�Impulso del desarrollo de la Atención Primaria en el ámbito 

de cada una de las comunidades autónomas.
	 •	�Troncalidad y estructuras futuras de la misma. 
	 •	�Imagen de la Medicina de Familia y la Atención Primaria (plan 

Comunicación). 
	 •	�Plan Proyecto Estudiantes.
	 La asistencia fue de sesenta personas, aproximadamente.

–	��VIII Congreso nacional de Atención sanitaria al paciente 
crónico-III Conferencia nacional del paciente activo

	� En sus siete ediciones previas, este congreso se celebró en Tole-
do, Santiago de Compostela, Donostia, Alicante, Barcelona, Se-
villa y Valladolid, además de convocarse una conferencia nacio-
nal en Sevilla en 2011.

	� En esta octava edición, celebrada en Madrid los días 7 y 8 de 
abril de 2016, se ha creado un espacio donde debatir nuevas 
estrategias, intercambiar experiencias y establecer pautas co-
munes que faciliten el cambio para superar las debilidades 
conservando las fortalezas existentes y poniendo el acento en 
una de las grandes asignaturas pendientes del sistema sanita-
rio español, la integración social con el sistema de servicios so-
ciales y la comunidad. Se contó con la asistencia de más de 
ochocientas personas.

	� Además, se celebró la III Conferencia nacional del paciente ac-
tivo, y no solo se contó con la presencia de profesionales de 
distintas disciplinas, sino también con pacientes y agentes co-
munitarios.

–	��IX Jornada de Seguridad del paciente en Atención Primaria
	� Esta novena edición se ha desarrollado en el Hospital Clínico 

San Carlos, de Madrid, el 13 de mayo de 2016. 
	� El objetivo de la jornada es mantener un foro de debate especí-

fico para abordar experiencias relacionadas con la seguridad 
del paciente en Atención Primaria. Esta vez se ha analizado más 
en profundidad la atención a las segundas víctimas, los profe-
sionales implicados en los eventos adversos.

	� Como en ediciones anteriores, las jornadas se organizan con-
juntamente entre la Sociedad Española de Calidad Asistencial 
(SECA), la Sociedad Española de Medicina de Familia y Comuni-
taria (semFYC), la Federación de Asociaciones de Enfermería 
Comunitaria y de Atención Primaria (FAECAP) y la Sociedad 
Española de Farmacéuticos de Atención Primaria (SEFAP). Ade-
más, este año se han sumado a la organización la Asociación 
Madrileña para la Calidad Asistencial (AMCA), SoMaMFyC (So-
ciedad Madrileña de Medicina Familiar y Comunitaria) y la 
Consejería de Salud de Madrid junto a SERMAS (Servicio Ma
drileño de Salud) y la gerencia del Hospital Universitario San 
Carlos, que nos facilita las instalaciones de su aulario docente 

para la celebración de la jornada. Por último, también conta-
mos con la colaboración del Ministerio de Sanidad, Servicios 
Sociales e Igualdad a través de la Dirección General de Calidad 
y Cohesión.

–	��XVII Semana sin Humo
	� Celebrada del 24 al 31 de mayo de 2016, bajo el lema «Decídete 

a dejar de fumar, hoy es el día». Todos los materiales para el 
desarrollo de actividades, póster de la campaña, información 
para los pacientes y guía de bolsillo han estado disponibles para 
su descarga en www.semanasinhumo.com. De nuevo, entre los 
materiales se ha incluido una receta para dejar de fumar, dirigi-
da a pacientes a fin de orientarles en su intento de abandono 
del tabaco, y pegatinas para que los profesionales sanitarios se 
las pongan en la bata con el lema «Puedo ayudarte a dejar de 
fumar». 

	 Los objetivos de esta edición fueron: 
	 •	�Informar a los fumadores de que existen tratamientos efica-

ces para dejar de fumar y de que en su centro de salud les 
pueden ayudar.

	 •	�Motivar a los profesionales de la Atención Primaria para que 
realicen intervenciones sobre los fumadores y sobre la pre-
vención del tabaquismo pasivo.

	 •	�Ofrecer la «receta para dejar de fumar» con consejos para 
orientar a los fumadores en su intento de abandono del tabaco.

	 •	��Informar acerca de la importancia del «empaquetado genéri-
co» y divulgarlo como medida para disminuir el número de 
menores de edad que se incorporan al consumo de tabaco.

	 •	�Alertar de que el consumo de cigarrillos electrónicos y de que 
la combinación de cannabis y tabaco representan una puerta 
de entrada para que nuestros adolescentes se inicien en el 
consumo de una o de ambas sustancias.

	 •	��Informar y sensibilizar a los fumadores acerca de la impor-
tancia del tabaquismo pasivo en los niños para su salud ac-
tual y futura. 

		�  Un año más, de nuevo se han convocado los concursos de re-
latos breves en relación con el abandono del tabaco y el pre-
mio al mejor vídeo relacionado con alguna actividad desarro-
llada durante la celebración de la XVII Semana sin Humo. Las 
bases de estos concursos estaban disponibles en el apartado 
correspondiente. 

		�  Aquellos profesionales sanitarios que así lo desearan pudie-
ron solicitar el certificado de profesional colaborador en la 
Semana sin Humo.

–	�36.º Congreso semFYC
	� En su trigésima sexta edición, el Congreso de semFYC se trasla-

da este año a la ciudad de A Coruña y se celebra del 9 al 11 de 
junio de 2016, con el lema «Patrimonio de futuro». 

	� Las actualizaciones, mesas, ponencias y talleres serán, como 
siempre, las herramientas para el desarrollo de un contenido 
científico. 

	� El número de asistentes previsto es aproximadamente de 2.500 
personas.

10. Revistas

AMF
Véase el apartado «Oferta formativa semFYC 2015-2016», en esta 
línea estratégica.

AMF Joven
Véase el apartado «Oferta formativa semFYC 2015-2016», en esta 
línea estratégica.

ATENCIÓN PRIMARIA
Atención Primaria es la primera revista de originales española 
creada para recoger y difundir los trabajos de investigación rela
tivos al ámbito de la Atención Primaria de Salud (APS) y constitu-
ye el órgano de expresión oficial de semFYC. Desde la revista 
Atención Primaria se trata el primer nivel asistencial como un sis-
tema orientado no solo a la curación de la enfermedad, sino 
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también a su prevención y a la promoción de la salud, tanto en el 
plano individual como en el de la familia y la comunidad.
Es la única revista sobre Medicina de Familia en español que tiene 
factor de impacto; el de 2014 fue de 0,954.

COMUNIDAD
Véase en el apartado «PACAP» de los programas de semFYC, en 
esta línea estratégica.

Noticias semFYC
http://noticias.semfyc.es/

Noticias semFYC es la revista digital de semFYC de comunicación 
con el socio, y se publica de forma mensual desde octubre de 
2005. Su contenido refleja la actualidad de la sociedad y de sus 
federadas, así como otras informaciones de interés. Está dirigida 
por Javier Castro, secretario de semFYC. El redactor de la revista 
es Pere Vilanova y está supervisada por David Molero.

Se envía por correo electrónico a los socios de semFYC a prin
cipios de mes (excepto en agosto). En los últimos meses ha conta-
do con una media de treinta artículos por número y unas cinco 
mil visitas en total por número. También se difunden los artículos 
de interés para la comunidad médica a través de Twitter y aque-
llos que puedan ser de interés para población-pacientes median-
te Facebook.

Durante 2015 se han incorporado nuevos contenidos y nuevas 
colaboraciones. Se ha empezado a trabajar en un nuevo formato 
más inmediato, que entrará en funcionamiento con la nueva 
web.

El nuevo formato con el que se ha estado trabajando desde junio 
de 2015 ha consistido, fundamentalmente, en una apertura de los 
contenidos, puesto que se ha observado que los que tienen más 
lectores son aquellos que tratan temas más generalistas desde 
una óptica más dirigida a la población acerca de temas de salud 
de la población y su relación con los médicos. 

Noticias semFYC se concibe ahora como una revista de opinión y 
de actualidad en la que se tratan los temas destacados y se habla 
de la actividad de semFYC y a nivel científico internacional. Tam-
bién se han incorporado campañas de participación y secciones 
en las que se aborda la relación de los médicos de familia con los 
medios digitales. 

El crecimiento que se ha experimentado desde junio de 2015 en 
cuanto a visualizaciones y lecturas de artículos ha sido de un 
180,67 %, con una media de 2.308 visitas mensuales a la revista 
en el primer periodo de 2015, que ha llegado a las 4.170 visitas 
mensuales en las últimas cuatro ediciones.

En ese sentido, hay que destacar que esta tendencia de Noticias 
semFYC se verá probablemente aumentada cuando se empiece a 
trabajar con el nuevo formato web. Aunque el esquema general 
de la estructura de contenidos se mantendrá bastante similar, la 
página web Noticias semFYC funcionará como un magazine onli-
ne de semFYC que permitirá tratar los temas de una forma más 
ágil y atractiva, con un aumento de los contenidos audiovisuales 
y de inmediatez de las novedades. 

Media visitas 2015: 2.308 visitas mensuales
Media actual: 4.170 visitas mensuales
Aumento +180,67 % de audiencia
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Consolidar la Sociedad Española de Medicina de 
Familia y Comunitaria como referente en salud 
para la población en general

Con el fin de afianzar la implantación de la salud comunitaria y 
el empoderamiento de las personas, se trabaja para que la Socie­
dad Española de Medicina de Familia y Comunitaria (semFYC) 
sea reconocida como generadora de información primordial en 
salud, útil y fiable, mediante:
–	Participación en el Día mundial del Asma.
–	Participación en el Día de la Hipertensión Arterial.
–	Participación en el Día mundial de la Hepatitis.
–	Participación en el Día mundial del Alzheimer.
–	Participación en la Semana sin Humo.
–	Semana del Autocuidado.

De acuerdo con el plan de comunicación anual de semFYC-SSFF 
(sociedades federadas), se han rentabilizado y potenciado las sec­
ciones dedicadas al ciudadano basadas en las nuevas tecnolo­
gías, para acercar la imagen del médico de familia al ciudadano, 
mediante el Facebook, Twitter y los blogs de los grupos de trabajo 
(GdT).
–	�Se han rentabilizado todos los eventos científicos de semFYC 

generadores de información relevante (Jornadas de Residentes, 
Encuentro PACAP, etc.).

–	Día de la Medicina de Familia.
–	�Día mundial del Médico de Familia. A través de redes sociales 

en Facebook y Twitter.
–	�Línea editorial estratégica en Facebook corporativo dedicada a 

la población.

Se ha facilitado la interacción con los ciudadanos en las activida­
des presenciales de semFYC:
– �III Conferencia de Pacientes activos en el marco del VIII Congre­

so nacional de Atención sanitaria al paciente crónico.

Aprovechar el interés creciente de los medios de 
comunicación en los temas de salud para capitalizar las 
oportunidades mediáticas y marcar tendencia informativa
Se mantiene un espacio permanente para la defensa de la Aten­
ción Primaria (AP) y de la Medicina de Familia (MF) como gestora 
de casos en el Sistema Nacional de Salud (SNS) y se aprovecha la 
estructura federal para su difusión, para lo que han sido muy 
útiles:
–	�Blog ABC. Una entrada mensual a través de los GdT y los progra­

mas de semFYC.
–	Apoyo a la campanya #EligeMFyC
–	Plataforma REDER

Se ha consolidado la tendencia creciente y constante de impactos 
en medios de comunicación, tanto generales como especializa­
dos, en toda la federación:
–	Respondiendo con inmediatez a la demanda actual.
–	�Concienciando de la importancia de la inmediatez en la res­

puesta para asegurar el éxito en impactos.
	� Gracias a ello se ha alcanzado un número mayor de impactos 

en prensa que el año anterior.

Se ha promovido la visibilización de los valores de la Atención 
Primaria de Salud (APS) y de los médicos de familia como garan­
tes de salud y de la atención a los ciudadanos a través de redes 
sociales y medios de comunicación:
–	Espacio Solidario.
–	�Participación en la Plataforma de Defensa de la Cobertura de la 

Salud Universal.
–	Red de Denuncia y Resistencia al RDL 16/2012 (REDER).

Se mantiene la mejora de la página web y de los medios audiovi­
suales en YouTube, así como la presentación virtual institucional 
de semFYC.

Afianzar a la Sociedad Española de Medicina de Familia y 
Comunitaria como referente incuestionable en asuntos 
profesionales y de política sanitaria
Se han elaborado documentos técnicos o de opinión y se han pro­
movido foros de participación que permitan el desarrollo de la AP 
y la MF, constituyéndonos como referentes para el SNS.
–	Se continúa en el Foro de Médicos de Atención Primaria.
–	�Se continúa en la Federación de Asociaciones Científico Médi­

cas Españolas (FACME) (la secretaria de la junta FACME es Ana 
Pastor Rodríguez-Moñino).

Se continúa participando activamente en los comités de expertos y 
de técnicos de la Administración y de otras sociedades científicas.
– �Recomendaciones sobre alimentación para pacientes oncológi­

cos. SEDCA.
– �Plan estratégico sobre resistencias. Agencia Española del Medi­

camento.
– �Jornada del Sarcoma. Asociación Española de Afectados por 

Sarcoma.
– �Guía práctica clínica en lupus eritematoso sistémico. Ministerio 

de Sanidad.
– �Recomendaciones del uso de los péptidos. Sociedad Española de 

Cardiología.
– �Informe de valoración de productos dietéticos. Ministerio de 

Sanidad.
– �Plan de integración sociosanitaria. IMSERSO.
– �XV Reunión de expertos de la cátedra extraordinaria del dolor. 

Fundación Grünenthal.
– �Guía española de la EPOC (gesEPOC). SEPAR.
– �Guía de medicamentos-Atención farmacéutica en pacientes 

crónicos con función renal disminuida. Sociedad Española de 
Nefrourología.

– �Consenso sobre el diagnóstico del cáncer de páncreas. SEOM.
– �Plan nacional Resistencia antibiótica (proyecto ARA). Agencia 

Española de Medicamentos. (AEMPS)
– �Recomendaciones para el uso seguro de anticoagulantes orales. 

Ministerio de Sanidad.
– �Recomendaciones para el cribado y la prevención de la hepati­

tis C en Atención Primaria. Asociación Española de Enfermos de 
Hígado (AEEH).

– �Proyecto multidisciplinar Cáncer de páncreas. Celgene.
– �Semana europea de la vacunación. Ministerio de Sanidad.
– �Guía práctica clínica para el manejo de pacientes con artritis 

reumatoide. Sociedad Española de Reumatología.

Línea estratégica III.  
Ámbito social y comunitario
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– �Guía práctica clínica sobre cuidados paliativos en población 
pediátrica. Ministerio de Sanidad.

– �Guía de recomendaciones para el diagnóstico precoz del VHC 
en poblaciones prioritarias en el ámbito de la Atención Prima­
ria. Ministerio de Sanidad.

Se han consolidado acuerdos de colaboración con las siguientes 
sociedades científicas:
– �FACME. Convenio de colaboración para la Alianza para la Pre­

vención del Cáncer de colon en España.
– �FSS-CCOO. Marco de colaboración en cursos.
– �Junta de Andalucía. Colaboración para la investigación en Aten­

ción Primaria de Salud. Programa H2020 Kristina.
– �Sociedad Española de Patología Digestiva (SEPD). Marco de cola­

boración en la guía práctica clínica.
– �Consejo Estatal de Estudiantes (CEEM). Acuerdo de colabora­

ción en el IX Congreso de Educación médica.

Se siguen manteniendo reuniones con SEMG y SEMERGEN para 
afianzar los lazos de colaboración.

Se ha desarrollado una línea como proveedora de productos de 
formación a servicios de salud o empresas privadas mediante 
reuniones con Farmaindustria, con los servicios de salud de las 
comunidades autónomas y con el Ministerio de Sanidad.

Se ha fomentado la presencia y representatividad de la MF a tra­
vés de:
– �Foro de Médicos de Atención Primaria.

– �Potenciación de otros blogs y páginas web de semFYC: Sano y 
Salvo, Urgencias y Atención Continuada, Enseñanza de Soporte 
Vital en Atención Primaria, Salud Mental, Programa de Activida­
des Preventivas y de Prevención de la Salud (PAPPS), Genética 
Clínica y Enfermedades Raras, Comunicación y Salud, Semana 
Sin Humo, Programa de Actividades Comunitarias de Atención 
Primaria (PACAP), Residentes y Jóvenes Médicos de Familia, ABC.

Se ha fomentado la presencia y representatividad de la MF en las 
agrupaciones de sociedades científicas:
– �Asistencia a las asambleas de la FACME.
– �Consejo Español de Resucitación Cardiopulmonar (CERCP).
– �Representación en la Comisión Nacional de Prevención del Ta­

baquismo (CNPT).
– �Representación en el Comité Español Interdisciplinario para la 

Prevención Cardiovascular (CEIPC).
– Alianza para la Prevención del Cáncer de Colon.

Se ha solicitado al Ministerio de Sanidad que convoque un conse­
jo interterritorial sobre Atención Primaria.

Se ha fomentado la presencia y representatividad de la Medicina 
de Familia en el ámbito internacional (véase Línea estratégica I, 
apartado «A. Medicina de Familia Internacional»).
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La semFYC y las nuevas tecnologías

Tradicionalmente la web de semFYC ha sido su medio central de comunicación hacia el exterior. Esta web incluye el acceso a otros es­
pacios: webs, redes sociales, revistas, etc. La actual web ya no cumple con las necesidades actuales de nuestros socios por lo que se ha 
llevado a cabo un proyecto para la creación de una nueva web que estará operativa a partir del 36º Congreso semFYC que se celebra  
en A Coruña. Se ha trabajado en la simplificación y usabilidad y dar relevancia a los contenidos más demandados por nuestros socios 
(en septiembre de 2015 se realizó una encuesta para definir estos parámetros).

Pero la página web ya no es el único «escapárate» de la semFYC. Las redes sociales aumentan exponencialmente su impacto e impor­
tancia a la hora de difundir las actividades, publicaciones, noticias y campañas de la Sociedad.

WEB SEMFYC

www.semfyc.es

A continuación se detallan algunas estadísticas, según datos de 
Google analytics, del periodo 1 de abril de 2015 a 31 de marzo de 2016.

Sesiones: 234.371 (244.453 en el periodo anterior)
Páginas vistas: 706.846 (702.574 en el periodo anterior)
Usuarios: 150.006 (163.502 en el periodo anterior)

Páginas más visitadas:

1. Portada.
2. Formación semFYC.
3. Congresos, encuentros y jornadas. 
4. Biblioteca Virtual.
5. Publicaciones.

  6. Bolsa de trabajo. 
  7. Tienda. 
  8. Guía práctica de la salud.
  9. Carrito de la compra. 
10. Buscador.

La web de la semFYC está en permanente actualización y va do­
tándose de nuevos contenidos. Por ejemplo, más documentos y 
publicaciones de la semFYC de acceso libre en la Biblioteca Vir­
tual (www.semfyc.es/es/biblioteca/virtual/)

semFYC:
– �Medicina de Familia. Guía para estudiantes. 
– �Recomendaciones «No hacer» (2ª parte). 

Línea estratégica IV.  
Atención y participación de los socios
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– �Propuesta de Área de Capacitación Específica en Cuidados Palia­
tivos para especialistas en Medicina Familiar y Comunitaria.

– �Tratamiento tópico de la Psoriasis en Atención Primaria.

Documentos colaborativos de la semFYC:
– �Alcohol y riesgo de morbimortalidad por diferentes causas.
– �Estudio SPRINT Group.
– �La atención al paciente con dolor crónico no oncológico en 

Atención Primaria.
– �Monitorización ambulatoria de la presión arterial - MAPA.
– �Proyecto Ágora: Análisis de la Gestión y Observatorio Regional 

de la Anticoagulación.
– �Recomendaciones de alimentación para pacientes oncológicos.
– �Recomendaciones para el manejo de la enfermedad venosa cró­

nica en Atención Primaria.

El Campus Virtual de Formación de la semFYC ha continuado 
impartiendo cursos, con una valoración muy positiva por parte 
de los alumnos. En el proceso de remodelación de la web se con­
templa también la implantación de una versión más renovada de 
la plataforma de gestión, que ampliará y mejorará las funcionali­
dades actuales.

REDES SOCIALES
La semFYC emprendió durante 2015 una remodelación y amplia­
ción de sus redes sociales con cambios de imagen y de reorien­
tación, en el marco de la implementación de la estrategia digital. 

Twitter
El canal institucional ha crecido notablemente en número de 
publicaciones y seguidores (actualmente sobre los 15k, un creci­
miento del 25% respecto al periodo anterior). El impacto es cada 
vez mayor y son bien valoradas por los usuarios la difusión de 
contenidos científicos, campañas o seguimiento de eventos en 
directo.

El canal internacional crece paulatinamente y cuenta actual­
mente con unos 500 seguidores en su primer año de existencia.

Facebook
www.facebook.com/semfyc
Tiene 3.200 «Me gusta la página» (un incremento del 50% respecto 
al periodo anterior).
En Facebook se difunde información para población-pacientes y 
algunas campañas. Los contenidos que tienen mejor acogida son 
los relacionados con actividades preventivas o consejos de salud.

Canal semFYCtv en YouTube
www.youtube.com/user/semFYCtv
Se han incorporado nuevos vídeos, como la campaña #Atención­
Precaria, «El Congreso visto por…» (para difusión del Congreso 
Nacional), curso de Ecografía Clínica, campaña para las Jornadas 
de Residentes, etc.

Blogs
– �Divulgación para pacientes en ABC: 	 

http://abcblogs.abc.es/medicina-de-familia/	  
(actualización de contenidos una vez al mes, aproximadamente)

– �Residentes, Jóvenes Médicos y Vasco da Gama: 	  
https://residentesyjmfsemfyc.wordpress.com/	  
(no se actualiza desde mayo de 2015)

– �Grupo de Educación Sanitaria y Promoción de la Salud del 
PAPPS: 
http://educacionpapps.blogspot.com.es/ 
(actualización 1 o 2 veces por semana)

– �Sano y salvo, blog del GdT de Seguridad del Paciente: 
http://sano-y-salvo.blogspot.com/ 

Second Life
Actualmente Second Life alberga algunas de las actividades del 
Programa de Comunicación y Salud. 
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Listado de socios de las sociedades federadas  
(junio de 2015)

Sociedad Socios

Andaluza 2.932

Aragonesa 602

Asturiana 537

Balear 306

Canaria 550

Cántabra 143

Castellana y Leonesa 720

Castellano-Manchega 477

Catalana 3.344

Extremeña 320

Gallega 879

Madrileña 2.005

Murciana 501

Navarra 388

Riojana 180

Valenciana 1.489

Vasca 953

TOTAL 16.326

Reuniones
– �Reuniones de la Junta Directiva
– �Reuniones de la Vocalía de Residentes
– �Reunión de la Sección de Investigación
– �Participación en el Comité Editorial
– �Participación en el Comité Directivo de la Revista AMF
– �Participación en el Consejo de Administración de semFYC Con-

gresos y Ediciones

Actividades conjuntas con las Sociedades Federadas
– �35.º Congreso semFYC. Gijón, 11-13 de junio de 2015 (Soc. Astu-

riana).
– �XVII Encuentro del PACAP. Cuenca, 26 y 27 de noviembre de 

2015 (Soc. Castellano-Manchega).
– �XXVI Congreso Nacional de Entrevista Clínica y Comunica- 

ción Asistencial. Cartagena, 10-12 de diciembre de 2015 (Soc. 
Murciana)

– �XX Jornadas de Residentes y II de Tutores de la semFYC. Madrid, 
26 y 27 de febrero de 2016 (Soc. Madrileña).

– �XXIV Jornadas de Primavera. Barcelona, 10-12 de marzo de 2016 
(Soc. Catalana).

– �VIII Congreso Nacional de Atención Sanitaria al Paciente Cróni- 
co - III Conferencia Nacional del Paciente Activo. Madrid, 7 y 8 
de abril de 2016 (Soc. Madrileña).

– �IX Jornada de Seguridad del Paciente en Atención Primaria. Ma-
drid, 13 de mayo de 2016 (Soc. Madrileña).

– �36.º Congreso semFYC. A Coruña, 9-11 de junio de 2016 (Soc. 
Gallega).

Línea estratégica V. 
Funcionamiento global  
de la organización
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1.  Abordaje al tabaquismo

INTEGRANTES
Coordinadora: Ana M.ª Furió Martínez
Secretario: Juan Antonio Ribera Osca
Miembros: Vidal Samuel Barchilón Cohen, M.ª Lourdes Clemente 
Jiménez, José Manuel Iglesias Sanmartín, Lucía Gorreto López, 
Susana Morena Rayo, Sara Cascón Pérez-Teijón, Joan Lozano Fer-
nández, Emilio Salguero Chaves, Xulio Castañal Canto, Diego 
Beni Ruiz, César Minué Lorenzo, Vicky Gueto Rubio, M.ª Arantza 
Mendiguren Navascues, Juan Carlos Arbonies Ortiz, Ana M.ª Furió 
Martínez, Juan Antonio Ribera Osca.
Otros miembros (fundadores del GAT y excoordinadores del GAT): 
Carmen Cabezas Peña, Francisco Camarelles Guillem, Rodrigo 
Córdoba García, Silvia Granollers Mercadé, Carlos Martín Cante-
ra, Miguel Torrecilla García, Pilar Mesa Cruz, Plácido Gascó García

PROYECTOS
– �Semana sin Humo 2016. Como responsable de la Semana sin 

Humo (SSH) 2016 se encuentra Cesar Minué Lorenzo, del GdT de 
Madrid. El lema de este año es «Decídete a dejar de fumar. Hoy 
es el día». Se han cumplido cinco años de la entrada en vigor de 
la Ley 42/2010 de medidas sanitarias frente al tabaquismo, que 
supuso un importante avance en la prevención y el control del 
tabaquismo. Pero todavía nos queda mucho por hacer. Entre las 
actividades a desarrollar en el contexto de la Semana sin Humo 
(XVII edición) se encuentra la colaboración con la Dirección 
General de Salud Pública, Calidad e Innovación del Ministerio 
de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad para la difusión de la 
Estrategia de Promoción de la Salud y Prevención, desarrollada 
e implantada por dicha Dirección General y que se enmarca 
dentro de la Estrategia de Cronicidad del Sistema Nacional de 
Salud. Las actividades se desarrollarán la semana del 24 al 31 
de mayo de 2016 en cada centro de salud. Todos los materiales 
y actividades ya están disponibles en la página web www.sema-
nasinhumo.es
Se describen a continuación las principales actividades del año 
2016:
•  �Diseño y recogida de datos de la encuesta de 2016 sobre «Lo 

que queda por hacer» dirigida a los usuarios de los centros de 
salud. En la encuesta se abordarán los siguientes temas:

•  �Aprobación del empaquetado genérico.
•  �Reglamentación del cigarrillo electrónico.
•  �Eliminación del comercio ilícito de productos de tabaco
•  �Incremento de los precios e impuestos del tabaco.
•  �Financiación de los tratamientos farmacológicos.
•  �Edición en formato bolsillo de la Guía para el tratamiento del 

tabaquismo activo y pasivo de semFYC, actualizada en 2015.
•  �Protocolo de tres visitas de ayuda, que nos permite realizar 

una intervención breve en la consulta del día a día en tiempo 
real usando la metodología 1-15-30.

•  �Reimpresión y nueva distribución de «la receta para dejar de 
fumar». Esta «receta» va dirigida a pacientes que quieran de-
jar de fumar, pues les orienta en su intento de abandono del 
tabaco; en ella se recogen una serie de consejos para afrontar 
los días antes del día en que se deja de fumar, así como otras 
recomendaciones relativas a cómo hacerlo y a qué hacer du-

rante el día elegido para abandonar el tabaco y también du-
rante los días posteriores.

•  �Reimpresión y nueva distribución de pegatinas con el lema 
«Te puedo ayudar a dejar de fumar», siguiendo con la línea de 
ofrecer consejo sanitario para abandonar el tabaco y de infor-
mar a los fumadores de que en su centro de salud les pode-
mos ayudar a ello.

•  �De acuerdo con esta línea y como trabajo conjunto con las 
actividades de la Estrategia de Promoción de la Salud y Pre-
vención, se procederá a apoyar la difusión y distribución del 
folleto «Decídete a dejar de fumar», que se ha elaborado den-
tro del proyecto Consejo Integral en estilo de vida en Atención 
Primaria, vinculado con recursos comunitarios en población 
adulta del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igual-
dad.

•  �Seguimos con el concurso de vídeos, imágenes, y relatos.
•  �A través de la web de la Semana sin Humo, se podrá solicitar 

el certificado de profesional colaborador en la SSH.
•  �Para el «personaje sin humo» de este año, hacemos la pro-

puesta de dar el premio por su inmensa e inagotable labor en 
la lucha contra el tabaquismo a doña Teresa Cepeda Hurtado, 
hasta hace poco jefa de la unidad de Prevención y Control del 
Tabaquismo de la Subdirección General de Promoción de la 
Salud y Epidemiología de la Dirección General de Salud Públi-
ca, Calidad e Innovación del Ministerio de Sanidad, Servicios 
Sociales e Igualdad.

•  �Queremos fomentar al máximo la difusión en redes sociales 
de todas estas actividades a través de la web de semFYC 
http://semfyc.es/, la página de Facebook de semFYC y Twitter 
(@semFYC y @semanasinhumo), así como de la página web 
de difusión de la Estrategia de Promoción y Prevención de la 
Salud en el Sistema Nacional de Salud del Ministerio de Sani-
dad, Servicios Sociales e Igualdad http://www.msssi.gob.es/
profesionales/saludPublica/prevPromocion/Estrategia/estra-
tegiaPromocion yPrevencion.htm y de la página web de esti-
los saludables del Ministerio: http://www.estilodevidasaluda-
ble.msssi.gob.es/. Asimismo, se difundirá a través de Facebook 
y de Twitter de semFYC los mensajes que la campaña de la 
Comisión Europea «Ex-Smokers are Unstoppable» (Los exfu-
madores son imparables) emite cada día de la semana.

– �Documento de consenso semFYC-FAECAP. Se han realizado las 
gestiones oportunas para firmar un convenio de colaboración 
conjunta entre semFYC y FAECAP, pendiente de la firma para 
poder empezar a trabajar.

– �Guía Terapéutica en Atención Primaria. Asistencia de nuestro re-
presentante en el Comité Editorial de la Guía Terapéutica a la re-
unión del mismo el 5 de febrero de 2016.
Se comunicó al mismo comité en 2015 los cambios que se pro-
ponían desde el GdT para que los incluyeran en el apartado del 
abordaje del tabaquismo de la guía, pero hasta el momento no 
se han aceptado.

– �Documento del adolescente. Se está trabajando en un docu-
mento de consenso para el abordaje del tabaquismo en adoles-
centes.

– �Documento de abordaje no farmacológico. Se está trabajando 
en un documento de consenso para el abordaje no farmacológi-
co del tabaquismo.

Anexo I.  
Grupos de trabajo semFYC 2015-2016
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– �Hoja informativa sobre el cigarrillo electrónico. Se ha actualiza-
do el posicionamiento del GAT en esta cuestión. Ver nota de 
prensa: «Posicionamiento del GAT de la SEMFYC ante el cigarri-
llo electrónico» (NP_04/02/2016).

– �Escrito para prohibir/sancionar el hecho de fumar con niños en 
el coche. Se está trabajando en un documento para remitir a los 
respectivos consejeros de sanidad y directores generales de sa-
lud pública de las distintas comunidades autónomas.

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Estamos trabajando en el proyecto titulado: «Prevalencia de 

consumo de tabaco y actitudes frente al tabaquismo en los pro-
fesionales de los equipos de Atención Primaria». El proyecto se 
presentó por segundo año a la REAP en 2015, pero fue denegado.

– �Estamos trabajando con la unidad de investigación de semFYC. 
En estos momentos nos encontramos en la fase de validación 
del cuestionario.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Propuesta de un curso online «Curso a distancia de abordaje del 

tabaquismo en Atención Primaria, dirigido a profesionales de 
Atención Primaria».

– �Participación en la mesa de actualizaciones de los grupos de traba-
jo «¿Qué hay de nuevo en…?» en el 35.º Congreso semFYC, Gijón 
2015. Presentado por Ana M.ª Furió en nombre del GAT de semFYC.

– �Mesa: «Nuevas tecnologías para ayudar al fumador: Un reto des-
de Atención Primaria». Con la participación de Carlos Martín, 
César Minué, Francisco Camarelles y Joan Lozano en nombre del 
GAT de semFYC. Presentada en el 35.º Congreso semFYC.

– �Comunicación: «Prevalencia de consumo de tabaco y actitudes 
frente al tabaquismo en los profesionales de los equipos de 
Atención Primaria» (ID 514) en formato de exposición oral. A 
cargo de: José Manuel Iglesias Sanmartín, Ana María Furió Mar-
tínez, M.ª Lourdes Clemente Jiménez, César Minué Lorenzo, Vi-
dal Barchilón Cohen, Sara Cascón Pérez-Teijón. Presentado por 
José Manuel Iglesias en nombre del GAT de semFYC en el 35.º 
Congreso semFYC.

– �Premio al Mejor Proyecto de Investigación presentado en el 35.º 
Congreso semFYC en Gijón con el título: «Prevalencia de consu-
mo de tabaco y actitudes frente al tabaquismo en los profesio-
nales de los equipos de Atención Primaria» (ID 514). 13 de junio 
de 2015.

– �Se han presentado varias comunicaciones para el 36.º Congreso 
semFYC que se celebra en A Coruña en 2016, tanto por parte del 
GAT de semFYC como por parte de los distintos grupos de tra-
bajo autonómicos.

– �Se han presentado propuestas de talleres, mesas, comunicaciones, 
etc., a distintas jornadas y congresos organizados en 2015-2106 
por parte de cada uno de los GdT de cada comunidad autónoma.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Comunicado acerca del impacto del vapor del cigarrillo electró-

nico en ambientes cerrados (semFYC, 15 de junio de 2015).
– �«Tabaco: hasta dónde hemos llegado, y qué nos queda por ha-

cer». Mesa «¿Qué hay de nuevo en…?» del 35.º Congreso sem-
FYC, Gijón 2015 (blog Salud y Prevención PAPPS, semFYC 27 de 
junio de 2015).

– �Entrevista para el periódico Correo Farmacéutico acerca del estu-
dio publicado en The Lancet que concluye que la vareniclina se-
ría segura tanto desde el punto de vista cardiovascular como 
psiquiátrico (09 de septiembre de 2015).

– �Nota de prensa: «Posicionamiento del GAT de la semFYC ante el 
Proyecto de Real Decreto por el que se regulan la fabricación, 
presentación y venta de los productos del tabaco y los produc-
tos relacionados» (semFYC, 15 de septiembre de 2105).

– �Carta de apoyo a la iniciativa de la retirada del cigarrillo del 
personaje del cabezudo de la «Cigarrera del Tubo» (13 de octu-
bre de 2015).

– �Nota de prensa: «30 de octubre Día del Exfumador: Exfumado-
res de España y otros 27 países europeos encienden una benga-
la para iluminar Europa el Día del Exfumador» (semFYC 27 de 
octubre de 2015).

– �Nota de prensa: «Posicionamiento del GAT de la SEMFYC ante el 
cigarrillo electrónico» (semFYC 04 de febrero de 2016).

– �Nota de prensa: «Los médicos de familia recomiendan proteger 
a los menores de la sobredosis de tabaco en las pantallas» (se-
mFYC 06 de marzo de 2016).

– �Nota de prensa: «Diez años de Ley de medidas sanitarias frente 
al tabaquismo. Las leyes de 2005 y 2010 han tenido un impacto 
muy positivo en la salud» (semFYC abril de 2016).

– �Intervenciones en radios de distintas comunidades autónomas.
– �Grupo de trabajo de Salud basada en las emociones. Se han es-

tablecido los contactos iniciales para una propuesta de trabajo 
conjunto entre el GAT y este grupo de trabajo sobre el coaching 
para dejar de fumar.

– �Proyecto HORIZON 2020. Algunos de nuestros miembros par
ticipan como colaboradores en determinados proyectos eu
ropeos.

– �Proyecto EVICT. Algunos de los miembros del GAT forman parte 
de este proyecto.

– �Campaña de la Comisión Europea «Exsmokers are Unstoppa-
ble». El GAT colabora con dicha campaña.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Semana sin Humo 2017. Continuar como cada año con todas las 

actividades de la SSH. Grupo responsable: el GAT de Madrid.
– �Documento de consenso semFYC-FAECAP. Pendiente firmar  

el convenio entre semFYC y FAECAP para poder empezar a tra
bajar.

– �Guía Terapéutica en Atención Primaria. Seguir colaborando con el 
Comité Editorial de la Guía.

– �Documento del adolescente. Redacción y publicación del docu-
mento de consenso para el abordaje del tabaquismo en adoles-
centes.

– �Documento de abordaje no farmacológico. Redacción y publica-
ción del documento de consenso para el abordaje no farmaco-
lógico del tabaquismo.

– �Escrito para prohibir/sancionar el hecho de fumar con niños en 
el coche. Remisión del documento a los respectivos consejeros 
de sanidad y directores generales de salud pública de las distin-
tas comunidades autónomas y establecimiento de las sinergias 
necesarias para su implementación en cada una de las comuni-
dades.

– �Proyecto «Prevalencia de consumo de tabaco y actitudes frente 
al tabaquismo en los profesionales de los equipos de Atención 
Primaria».

– �Finalización de la validación de la encuesta y propuesta de pu-
blicar en la revista AP un artículo sobre la validación de la en-
cuesta del proyecto.

– �Envío de las encuestas a los centros de salud seleccionados.
– �Análisis de datos y elaboración de informe.
– �Presentación de informe final en el 37.º Congreso semFYC 2017.
– �Propuesta de un nuevo proyecto de investigación: Evolución e 

impacto de las Semanas sin Humo.
– �Curso online «Curso a distancia de abordaje del tabaquismo en 

Atención Primaria, dirigido a profesionales de AP» previsto ini-
cialmente para dos años, con posibilidad de ampliar a más edi-
ciones.

– �Presentación de propuestas de talleres, mesas, comunicaciones, 
etc. para el 37.º Congreso semFYC 2017.

– �Presentación de otras propuestas de talleres, mesas, comunica-
ciones, etc. en distintas jornadas y otros congresos durante el 
año 2017.

– �Seguir realizando comunicados y notas de prensa y otras activi-
dades de difusión en redes sociales.

ACTIVIDADES DEL GRUPO DE TRABAJO  
DE ANDALUCÍA 2015

PROYECTOS
– �Semana sin Humo.
– �Participación en II Jornadas de Salud de San Fernando, octubre 

de 2015. Ponencia «Cómo dejar de fumar».
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ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Docente en el curso online de abordaje al tabaquismo.
– �Docente en dos ediciones del curso online de abordaje avanzado 

grupal al tabaquismo.
– �Taller «Manejo y tratamiento farmacológico del tabaquismo en 

nuestra consulta», de cuatro horas de duración, en el XXIV Con-
greso SAMFyC. Málaga, 2015.

– �Participación en las Jornadas cardiosaludables del Hospital Alto 
Guadalquivir de Andújar, mayo de 2015, con una mesa informa-
tiva con folletos y carteles sobre el abordaje del tabaquismo.

PUBLICACIONES
– �Comunicación: Iglesias Sanmartín JM, Furió Martínez AM, Cle-

mente Jiménez ML, Minué Lorenzo C, Barchilón Cohen V, Cascón 
Pérez-Teijón S. Prevalencia de consumo de tabaco y actitudes 
frente al tabaquismo en los profesionales de los equipos de 
Atención Primaria (ID 514). Obtuvo el premio al mejor proyecto 
de investigación presentado en el 35.º Congreso semFYC. Gijón, 
13 de junio de 2015.

– �Coautor de publicación online «Helping patients quit smoking: 
brief interventions for healthcare professionals». Desktop Hel-
per. Noviembre de 2015. Disponible en: https://www.theipcrg.
org/pages/viewpage.action?pageId=5866088

– �Coautor de próxima publicación online en 2016 «Tackling the 
tobacco epidemic», 2.ª edición.

ACTIVIDADES DEL GRUPO DE TRABAJO 
GARATAB 2015

PROYECTOS
– �Obtención de la Declaración de Actividad de Interés Sanitario 

por el Gobierno de Aragón 2015.
– �Envío a todos los centros de salud de Huesca de dos pósteres.
– �Sesión clínica: presentación del equipo de la XVI Semana sin 

Humo y propuesta de recogida de encuestas en el centro de sa-
lud.

– �Publicación de una entrada sobre las actividades en el blog Sa-
lud Pública http://saludpublicaaragon.blogspot.com.es/

– �Publicación de otra entrada en el blog de Aragón Sin Humo 
http://aragonsinhumo.blogspot.com.es/

– �Envío de un correo electrónico informativo de las actividades de 
la Semana sin Humo (organizada por semFYC, y en Aragón por 
samfyc) a todos los trabajadores de salud y personal del Gobier-
no de Aragón en el que se adjuntaban un folleto y carteles.

– �Publicación de información de la Semana sin Humo en la pági-
na Salud Informa.

– �Publicación de información en Facebook de Aragón Sin Humo.
– �Difusión en Twitter de las etiquetas/hashtags: #aragonsinhumo, 

#sivamosdefiesta, #drogas, #promocionsalud, desde los perfiles 
compartidos de @SaludPublicaAra y @Drojnet2; también desde 
los perfiles profesionales individuales.

– �Páginas de Aragón Sin Humo, Si vamos de fiesta y Drojnet2: 
http://www.tuenti.com

– �Realización de una rueda de prensa para dar a conocer los re-
sultados de las encuestas realizadas con motivo de la Semana 
sin Humo 2015 en el salón de actos del Hospital San Jorge.

– �Colaboración en la organización de la II Carrera nocturna «No-
ches Saludables»: un evento deportivo, solidario y medio am-
bientalmente sostenible, que pretende sensibilizar y divulgar 
los valores de los estilos de vida saludables como una forma de 
prevención y «tratamiento» de la hipertensión y de otras enfer-
medades metabólicas. http://www.carreranocturna.es/

– �Entrevistas en radios y televisiones autonómicas con motivo de 
la Semana sin Humo.

– �Ponente de la jornada Tabaco y Salud dirigida a trabajadores y 
familiares de DKV Seguros, 28 de mayo de 2015.

– �Participación en I Jornada aragonesa de Enfermería Respirato-
ria «Los cuidados de enfermería al paciente respiratorio crónico 
en el siglo xxi» con la ponencia «Cita con expertos en tabaquis-
mo». Zaragoza, 19 de junio de 2015. Jornada avalada por SADAR.

– �Moderación de la breve conferencia «Spray bucal de nicotina: 
Eficacia, seguridad y ventajas de esta formulación» en el X Sym-

posium internacional sobre prevención y tratamiento del taba-
quismo celebrado durante los días 22 y 23 de octubre de 2015 en 
Madrid en el Hospital Clínico San Carlos.

– �Relator mesa redonda 1: El Plain Packaging, ¿qué nos jugamos?
– �Intervenciones en Aragón Radio durante cinco días sucesivos 

sobre temas relacionados con el tabaquismo en el programa 
«Esta es la nuestra».

– �Apoyo al 1.er Concurso de dibujo infantil organizado por el hos-
pital de Alcañiz.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Curso de actualización en patologías respiratorias crónicas el 

18 de mayo de 2015.
– �Taller de entrevista motivacional en junio de 2015.
– �Curso «Abordaje de tabaquismo en una unidad de rehabilita-

ción cardiaca», los días 17 y 24 de septiembre de 2015.
– �Taller de actualización en el tratamiento integral del tabaquis-

mo. Organizado por Salud Pública, Zaragoza, en septiembre de 
2015. Docente: Cruz Bartolomé Moreno. 4 horas. Acreditado con 
0,7 créditos.

– �Docente en el taller de actualización en el tratamiento integral 
del tabaquismo celebrado en Huesca el 21 de septiembre de 
2015, de cuatro horas lectivas. Acreditado por la Comisión de For
mación Continuada de Profesores con 0,7 créditos de formación 
continuada.

– �Curso de tabaco sobre intervención motivacional en el Colegio 
de Médicos (10 horas) en octubre de 2015.

– �Participación en calidad de docente en el curso «Taller práctico 
en neumología. Parte I. Tabaquismo» celebrado en Zaragoza el 
27 de noviembre de 2015, dirigido a médicos internos residentes 
de 4.º año de la especialidad de Medicina de Familia y Comuni-
taria y a enfermeras internas residentes de 1.er año de la espe-
cialidad de Enfermería Familiar y Comunitaria. Organizado por 
la Unidad Docente Multiprofesional de Atención Familiar y Co-
munitaria Sector II de Zaragoza del Servicio Aragonés de Salud, 
con un total de seis horas lectivas impartidas.

– �Programa de actividades preventivas y promoción de la salud: 
«Tratamiento farmacológico del tabaquismo». Doctorado 2015. 
Universidad de Zaragoza. Diciembre de 2015. Una hora.

– �Comunicación: Iglesias Sanmartín JM, Furió Martínez AM, Clemen-
te Jiménez ML, Minué Lorenzo C, Barchilón Cohen V, Cascón Pérez-
Teijón S. Prevalencia de consumo de tabaco y actitudes frente al 
tabaquismo en los profesionales de los equipos de atención prima-
ria (ID 514). 35.º Congreso semFYC. Gijón, 13 de junio de 2015, 
donde obtuvo el premio al mejor proyecto de investigación.

PUBLICACIONES
– �Puigdomènech E, Trujillo-Gómez JM, Martín-Cantera C, Díaz-

Gete L, Manzano-Montero M, Sánchez-Fondevila J, et al, y Grupo 
Estudio TABATIC1. Information and communication technolo-
gies for approaching smokers: a descriptive study in primary 
healthcare. BMC Public Health 2015;15:2. Disponible en: http://
www.biomedcentral.com/1471-2458/15/2

– �Trujillo Gómez JM, Díaz-Gete L, Martín-Cantera C, Fábregas Es-
curriola M, Lozano Moreno M, Burón Leandro R, et al. Interven-
tion for Smokers through New Communication Technologies: 
What Perceptions Do Patients and Healthcare Professionals 
Have? A Qualitative Study. PLOS ONE | doi:10.1371/journal.
pone.0137415 September 4, 2015.

– �Martín Cantera C, Puigdomènech E, Ballvé JL, Arias OL, Clemen-
te L, Casas R, et al. Effectiveness of multicomponent interven-
tions in primary healthcare settings to promote continuous 
smoking cessation in adults: a systematic review. BMJ Open 
2015;5:e008807. DOI: 10.1136/bmjopen-2015-008807.

– �Córdoba García R. Smoking prevalence and mortality in Spain. 
Med Clin (Barc) 2015 Dec 21;145(12):532-3. DOI: 10.1016/j.med-
cli.2015.06.003. Epub 2015 Aug 3.

– �Suárez-Bonel MP, Villaverde-Royo MV, Nerín I, Sanz-Andrés C, 
Mezquida-Arno J, Córdoba-García R. Health care costs and work 
absenteeism in smokers: study in an urban community. Arch 
Bronconeumol 2015 Dec;51(12):615-20. DOI: 10.1016/j.ar-
bres.2015.05.001. Epub 2015 Jul 18.
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– �Actualización Netvibes: http://www.netvibes.com/ud-afyc#B% 
C3%BAsquedas_TABACO

– �Creación del grupo de whatsApp de GARATAB (Grupo aragonés 
de abordaje del tabaquismo de la Sociedad Aragonesa de Medi-
cina de Familia).

ACTIVIDADES DEL GRUPO DE TRABAJO  
DE ASTURIAS 2015

PROYECTOS
– �Responsable de la unidad especializada de Tabaquismo del 

Área Sanitaria IV de Asturias. Asistencia en deshabituación ta-
báquica individual y grupal abierta a toda la población del Área 
Sanitaria IV.

– �Semana sin Humo 2015.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Cursos de formación profesionales.
– �Formación en la unidad de Tabaquismo: rotación por la unidad 

de MIR de Medicina de Familia y Comunitaria, EIR de Enferme-
ría Familiar y Comunitaria, PIR de Salud Mental, profesionales 
de medicina y enfermería del área sanitaria y alumnos de en-
fermería de la Universidad de Oviedo.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �SESPA: Registro del protocolo del tabaco en OMI. Red de centros 

sin humo del Principado de Asturias.
– �Colegio de Médicos. Referencia para los medios de comunica-

ción en temas relacionados con el tabaco.
– �Participación en programas de la TPA (Televisión del Principado 

de Asturias). Artículos en prensa y entrevistas en radio.
– �Utilización del whatsApp en la deshabituación tabáquica gru-

pal.

ACTIVIDADES DE GRUPO DE TRABAJO  
DE BALEARES 2015

PROYECTOS
– �Actividades de la Semana sin Humo. Actividades de prevención 

en los centros educativos de primaria y secundaria.
– �Proyecto ITACA de abordaje y deshabituación tabáquica en ado-

lescentes y su entorno.
– �Formadora de la intervención en tabaco de los investigadores 

participantes en el ensayo clínico exploratorio multicéntrico. 
Ensayo financiado por beca FIS.

ACTIVIDADES DEL GRUPO DE TRABAJO DEL GAT 
DE CASTILLA-LA MANCHA 2015

PROYECTOS
– �Semana sin Humo 2015.
– �Clase sin Humo. Se completó el programa correspondiente  

al curso 2014/2015 en el que participaron 1.416 alumnos de  
53 clases de 12 centros escolares de toda Castilla-La Mancha.  
El eslogan ganador fue: «Con humo no hay beso. Hazle elegir. 
#besosconsaborabeso» elaborado por la clase 2.o B de ESO del 
colegio Escuelas Pías de Albacete.

ACTIVIDADES DEL GRUPO DE TRABAJO DEL GAT 
DE CASTILLA Y LEÓN 2015

PROYECTOS
– �Consulta de deshabituación tabáquica para el personal de 

Atención Primaria.
Se continúa con las actividades de la consulta.

– �XVI Semana sin Humo. Participación en la realización de la en-
cuesta anual de semFYC. Actividades de apoyo a la Semana sin 
Humo (recogida de encuestas, carteles, folletos, presentación 
de los resultados, mesas de intervención en los centros de sa-
lud…).

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Seminario de dos horas titulado «Abordaje del paciente fuma-

dor en la consulta de Atención Primaria», impartido a residen-
tes de Medicina de Familia.

ACTIVIDADES DEL GRUPO DE TRABAJO GRAPAT 
DE CAMFiC 2015

PROYECTOS
– �Reuniones trimestrales de GRAPAT, con una sesión previa don-

de se invita a un referente en algún tema a que haga una forma-
ción interna.

– �La actividad del grupo se centra y gira alrededor de la red del 
programa Atenció Primària Sense Fum y sus diferentes «delega-
ciones» dispersas por el territorio.

– �Participación en el consejo asesor de tabaquismo de la Agència 
de Salut Pública de Catalunya.

– �Web de PAPSF www.papsf.cat
– �Participación en la comisión técnica de PAPSF.
– �Formación a residentes de Medicina de Familia y Comunitaria 

en algunas unidades donde miembros del grupo lideran esta 
actividad.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Actividades formativas presenciales en diferentes centros de 

salud.
– �Participación en el curso online básico dirigido a profesionales 

de Atención Primaria.
– �Participación en el curso online dirigido a pediatras para el 

abordaje del tabaquismo pasivo.
– �Difusión de la XVI Semana sin Humo, cuyas actividades se han 

integrado en las actividades propias de PAPSF; presencia en di-
versos medios de comunicación, con la colaboración del depar-
tamento de prensa de CAMFiC.

– �Formación a farmacéuticos de oficina de farmacia.

ACTIVIDADES DEL GRUPO DE TRABAJO  
DE EXTREMADURA 2015

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Charlas-coloquios sobre tabaquismo en el colegio Nuestra Se-

ñora de Bótoa, de Badajoz, Iglesia Bautista de Badajoz, etc.
– �Taller «Abordaje del tabaquismo en Atención Primaria» impar-

tido a través de la EECS a médicos, enfermeros y farmacéuticos 
de Atención Primaria el 7 de abril de 2016 (ediciones en mayo y 
octubre).

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �El grupo de trabajo participa anualmente en el proyecto Sema-

na sin Humo, con diseño y elaboración de la encuesta, recogida 
y publicación de datos de la misma, etc.

PUBLICACIONES
– �«Ayudando a dejar de fumar… y algo más» (en prensa, pendien-

te de publicación).
– �Ponencia «Una vacuna contra el burnout para jóvenes médicos 

de familia» en el Encuentro de jóvenes médicos de familia orga-
nizado por semFYC (Cáceres, enero de 2016).

– �Comunicación oral «¿Deberían describir las guías de tabaquis-
mo cómo realizar el abordaje no farmacológico?», en sesión 
plenaria de la Jornada CNPT (Barcelona, 2015).

– �Comunicación oral «Doctor, ¿por qué no hay una consulta como 
esta en mi centro de salud?» presentada en el 37.º Congreso 
nacional de SEMERGEN (Valencia, octubre de 2015).

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Entrevistas en radio y televisión; artículo en la sección Tribuna 

del diario Hoy «Tabaquismo: salud, ética, responsabilidad y aho-
rro», del día 4 de febrero de 2016.
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OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Seguir colaborando con la Gerencia de Área de Badajoz (SES) en 

el desarrollo del Plan Estratégico contra el Tabaquismo (forma-
ción de otros profesionales, áreas de trabajo...).

– �Continuar con la consulta de tabaquismo de la Unidad de Esti-
los de Vida Saludables del centro de salud Valdepasillas, de Ba-
dajoz (en marcha desde 2007).

– �Hacer públicas las actividades que desarrollamos y sus resulta-
dos mediante pósteres y comunicaciones orales en congresos, 
algún artículo en revistas, etc.

– �Seguir ofreciendo nuestro asesoramiento a colectivos, medios 
de comunicación e instituciones para disminuir la prevalencia 
del tabaquismo en la población.

– �Ofrecer de nuevo un taller y un debate para el 37.º Congreso 
semFYC de 2017 (no aceptados para el 36.º Congreso semFYC de 
2016), en colaboración con el grupo de Actividad física y Salud.

ACTIVIDADES DEL GRUPO DE TRABAJO GRUGAT 
DE GALICIA 2015

PROYECTOS
– �XVI Semana sin Humo.

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Intervención intensiva en tabaquismo en Atención Primaria: «A 

experiencia da comarca de Vigo».

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �II curso sobre nuevas aproximaciones al tratamiento farmaco-

lógico del tabaquismo.
– �Reunión GATSemFYC. Madrid, mayo de 2016.
– �XIX Xornadas Galegas de MFyC. A Toxa, 14-15 de noviembre de 

2015. Presentamos una comunicación.

PUBLICACIONES
– �«A perda da esperanza de vida dos fumadores é de 14 años». At-

lántico diario, 6 de febrero de 2016 (entrevista a Xulio Castañal).
– �Revisión Guía Fisterra.

OJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �AGAMFEC, talleres para formación para el propio grupo y el de 

respiratorio.
– �AGEFEC, taller en octubre.
– �Unidad Docente Multidisciplinar de Atención Familiar e Comu-

nitaria.

ACTIVIDADES DEL GRUPO DE TRABAJO  
DE LA RIOJA 2015

– �Semana sin Humo.
– �Programa de deshabituación en el medio laboral.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Curso de tabaquismo para residentes de Medicina de Familia y 

Comunitaria.
– �Se sigue trabajando en el proyecto para elaborar un curso de 

tabaquismo online para colgarlo en la página web de la Socie-
dad Riojana de Medicina Familiar y Comunitaria.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Reuniones grupo: este año se han realizado seis reuniones del 

grupo.

ACTIVIDADES DEL GRUPO DE TRABAJO  
DE LA COMUNIDAD DE MADRID 2015

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Ensayo clínico aleatorizado y controlado titulado «Efectividad de 

la financiación del tratamiento farmacológico para la depen-
dencia de la nicotina sobre las tasas de abstinencia del tabaco a 
largo plazo», Exp n.o PI070528. Actualmente se encuentra en 

fase de análisis de los resultados. Responsable (IP): César Minué. 
Miembros colaboradores: Eduardo Olano, José Vizcaíno, M.ª Isa-
bel Gámez, Marga Ruiz-Pacheco, Francisco Camarelles. De este 
ensayo clínico tenemos ya un primer análisis de resultados que 
esperamos poder publicar pronto. Seguimos pendientes de com-
pletar el análisis multinivel al tratarse de un estudio por conglo-
merados. La financiación del tratamiento farmacológico del ta-
baquismo aumenta las tasas de abstinencia (OR 1,7) y aumenta 
el empleo de fármacos (OR 2,57) y la intención de abandono.

– �GESTABAC: Efectividad de una estrategia no farmacológica 
aplicada por profesionales sanitarios de Atención Primaria ba-
sada en las recomendaciones de una guía de práctica clínica 
para ayudar a las mujeres embarazadas a dejar de fumar: ensa-
yo clínico aleatorizado y controlado pragmático por conglome-
rados. Ha obtenido la beca de ayuda a la investigación de SoMa-
MFyC 2012. Responsable (IP): Encarna Serrano. Miembros 
colaboradores: Marga Ruiz-Pacheco, César Minué, Eduardo Ola-
no, Inmaculada González-Romo, Francisco Camarelles, M.ª Isa-
bel Gámez. En este ensayo pretendemos comparar la interven-
ción basada en las recomendaciones de una guía de práctica 
clínica para ayudar a las embarazadas a dejar de fumar. En 2013 
se realizó la búsqueda bibliográfica y la gestión de referencias, 
la difusión de la documentación y la presentación del estudio a 
los investigadores por parte de los coordinadores; asimismo, se 
llevó a cabo la aleatorización de las intervenciones en los cen-
tros de salud participantes, se elaboraron las sesiones de pre-
sentación y entrenamiento para todos los centros, así como del 
curso formativo en la intervención «guía de práctica clínica 
para ayudar a las mujeres embarazadas a dejar de fumar» pre-
sencial, se distribuyeron cooxímetros. También se diseñaron el 
cuaderno de recogida de datos (CRD) electrónico, en entorno de 
pruebas, la base de datos y el blog donde se recoge información 
para los investigadores (gestabac.wordpress.com), y se solicitó 
una beca de investigación de SoMaMFyC. En 2015 se ha comple-
tado el seguimiento de las pacientes reclutadas. No ha sido fá-
cil, pues el bajo número de embarazos y la falta de reconoci-
miento del estatus de fumadora probablemente ha dificultado 
la inclusión en el ensayo. Se han incluido finalmente 281 emba-
razadas. Esperamos poder analizar los resultados este año.

– �Presentación al FIS 2015 del proyecto «Efectividad de una apli-
cación (App) bidireccional de teléfono móvil para dejar de fu-
mar en población adulta: ensayo clínico pragmático por conglo-
merados en Atención Primaria». El proyecto no fue aceptado por 
el FIS, a pesar de las alegaciones expuestas. Tenemos intención 
de volver a presentarlo, y estamos trabajando para ello.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �En este último año, se han dado algunas sesiones puntuales en 

distintos centros de salud con motivo de la Semana sin Humo y 
de diversas actualizaciones. Hasta ahora, se venían dando cur-
sos en el seno de la red de centros de salud sin humo. Los dos 
últimos años no se han llevado a cabo y los ha impartido perso-
nal de Salud Pública sin experiencia en Atención Primaria.

– �Curso básico «Lo que necesitas saber para ayudar a tus pacien-
tes a dejar de fumar». Noviembre de 2015. Sede de SoMaMFyC.

PUBLICACIONES
– �Olano-Espinosa E, Minué-Lorenzo C. El «Very brief advice» o 

«consejo muy breve» para dejar de fumar: lo bueno si breve es 
dos veces bueno. Médicos de familia 2015;17:15-6.

– �Minué-Lorenzo C, Olano-Espinosa E, Vizcaíno Sánchez-Rodrigo 
J, Ruiz-Pacheco M, Granados-Garrido JA, Camarelles-Guillem F. 
Financiación del tratamiento farmacológico del tabaquismo. 
Resultados iniciales de un ensayo clínico. 35.º Congreso sem-
FYC. Gijón, 11-13 de junio de 2015.

– �Iglesias-San Martín JM, Furió-Martínez AM, Clemente-Jiménez 
ML, Minué-Lorenzo C, Barchilón-Cohen V, Cascón-Pérez-Teijón 
S. Prevalencia de consumo de tabaco y actitudes frente al taba-
quismo en los profesionales del equipo de Atención Primaria. 
35.º Congreso semFYC. Gijón, 11-13 de junio de 2015.

– �Blog «Prevención y Promoción de la Salud», de Francisco Cama-
relles.
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– �Olano E. XIV Jornadas SEDET. Taller: «Consejo muy breve para 
dejar de fumar». Santander, septiembre de 2015.

– �Olano E. Seminarios en la Universidad Rey Juan Carlos sobre 
tabaco en la facultad de Ciencias de la Salud y en la de Derecho.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Programa Centros de salud sin humo de la Comunidad de Ma-

drid. Se trata de un programa cuyo objetivo es potenciar y faci-
litar las actividades asistenciales y preventivas del tabaquismo 
en los centros de salud, creando una red de centros de salud sin 
humo (CSsH).

– �Este año nuestro grupo no ha participado en cursos de forma-
ción en colaboración con la Subdirección de Promoción de la 
Salud y Prevención y con otras sociedades científicas.

– �Se ha redactado una nota de protesta a través de SoMaMFyC 
para manifestar nuestro malestar por la falta de participación 
de los profesionales de Primaria en los cursos de formación en 
tabaquismo, realizados en la actualidad por profesionales de 
Salud Pública, a la que pertenecen los neumólogos de la unidad 
de Tabaquismo. Ellos son docentes, y no conocen la realidad de 
la Atención Primaria. Por otro lado, la red no parece cumplir los 
objetivos planteados.

– �Proyecto EVICT. Eduardo Olano participa en el proyecto «Evi-
dencia en cannabis y tabaco» evictproject.org, con profesiona-
les de distintos ámbitos, cuya finalidad es profundizar en el co-
nocimiento científico del binomio cannabis-tabaco y difundir 
las evidencias disponibles.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Si se concede el FIS, desarrollo de la aplicación móvil y realiza-

ción del ensayo clínico.
– �Cursos básicos sobre intervención en tabaquismo para SoMa-

MFyC y, si hay la posibilidad, de otros cursos de nuestra oferta.
– �Publicación de resultados de proyectos de investigación.

ACTIVIDADES DE GRUPO DE TRABAJO  
DE NAVARRA 2015

PROYECTOS
– �Semana sin Humo 2015.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Talleres de tabaquismo para R3 y R4 de Medicina de Familia y 

Comunitaria.
– �Docencia pregrado (facultad de Medicina): Los médicos y el ta-

baco. Introducción al tabaquismo. Incluida en la asignatura de 
Medicina preventiva y salud pública.

– �Talleres de prevención de inicio de consumo de drogas para 
alumnos de ESO.

– �Sesiones docentes impartidas en centros de salud.
– �Realización de taller de coaching por valores aplicado a la desha-

bituación tabáquica en colaboración con el coach Iñaki Urrizo-
la, de nueve horas de duración. El taller fue organizado por el 
GAT de namfyc, con participación de la unidad de deshabitua-
ción tabáquica del servicio de Neumología del CHN.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Entrevistas e intervenciones breves en radio con ocasión del Día 

mundial sin tabaco.
– �Entrevista publicada en febrero de 2016 para el Diario de Navarra.
– �Tres comunicaciones como grupo en congresos nacionales: una 

en formato póster y dos orales.
– �Asistencia en representación de GAT de semFYC a la reunión 

técnica «Políticas de salud autonómicas en prevención y control 
del tabaquismo», en Las Palmas de Gran Canaria.

– �Colaboración con el Instituto de Salud Pública de Navarra en la 
realización de material para la prevención del inicio de consu-
mo, destinado a niños y adolescentes.

– �Realización de un taller de deshabituación tabáquica grupal 
con la metodología de coaching por valores, con colaboración 
de un coach profesional.

ACTIVIDADES DEL GRUPO DE TRABAJO  
DEL PAÍS VASCO 2015

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Participación en la red OSAREAN con el curso de deshabitua-

ción online dirigido a Atención Primaria (curso Osakidetza) y los 
talleres de deshabituación individual y los de deshabituación 
grupal, de realización obligatoria para un referente médic@ o 
un referente enfermer@.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Semana sin Humo.

ACTIVIDADES DEL GRUPO DE TRABAJO  
DE LA COMUNIDAD VALENCIANA 2015

PROYECTOS
– �Sesión interactiva del Día mundial sin tabaco. Web de la Conse-

lleria de Sanitat.
– � Actualizaciones del blog del grupo de trabajo.
– � Jornada del Día mundial contra el cáncer. Castellón.
– � Taller de tabaquismo en Clinifam: Abordaje psicológico del ta-

baquismo para médicos de Atención Primaria.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Talleres de formación para residentes de familia y enfermería 

en las tres unidades docentes.
– �Elaboración de guiones para vídeos formativos en tabaquis- 

mo.
– �En 35.º Congreso semFYC 2015: dos comunicaciones orales y un 

póster.
– �Jornada de Tabaquismo y respiración a cargo del doctor Carrión.
– �Formación del grupo de Tabaquismo del departamento de  

la FE.
– �Ponencia en la Jornada Día Mundial sin Tabaco. Real Academia 

de Medicina.
– �Ponencia en la Jornada de Salud Pública Día Mundial sin Tabaco.

PUBLICACIONES
– �Revisiones bibliográficas de revistas sobre tabaco con perioci-

dad trimestral: Prevención del tabaquismo, Atención Primaria, 
C@P, Tobbaco control, AMF, Nicotine & tobacco Research, Revis-
ta FML, Atención Tabaco, Infotabac.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Rueda de prensa en el Colegio de Médicos durante la Semana 

sin Humo.
– �Entrevistas en radio y televisión en la Semana sin Humo.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �II Curso de Tabaquismo. Colegio de Médicos de Valencia
– �I Curso de Tabaquismo. Colegio de Médicos de Alicante.
– �Formación en tabaquismo para farmacéuticos.
– �Formación de residentes de familia para las tres unidades do-

centes.
– �Poyecto Evitc: Policonsumo de tabaco y cannabis.
– �Formación interna del grupo.
– �Actualización de noticias en el blog del Grupo de Tabaquismo.
– �Edición de la Guía de tabaquismo de la Comunidad Valen- 

ciana
– �II Jornada de Tabaquismo y Atención Primaria. Colaboración 

con la Conselleria.
– �Elaboración de los anexos básicos para la atención del taba-

quismo en los centros de salud.
– �Actualización de las fichas de consulta rápida de tabaquismo.
– �Preparación del curso online de tabaquismo.
– �Actualización de la hoja sobre el cigarrillo electrónico.
– �Formación de tutores de residentes.
– �Grabación de vídeos sobre casos clínicos en tabaquismo.
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2. Actividad física y salud

INTEGRANTES
Coordinador: José Ignacio Ramírez Manent
Miembros: José Miguel Bueno Ortiz, Luis Carrascal García, Trinidad 
Gil Pérez, Luis Gómez Quevedo, Pedro Iturrioz Rosell, Gustavo 
Moreno Valentín, Verónica Parent Mathias, Óscar Peña Chimenis, 
José Ignacio Ramírez Manent, Juan Antonio Ribera Osca, Montse-
rrat Romaguera Bosch, M.ª Isabel Romero Belluga, Víctor Rubio 
Arribas, Emilio Salguero Chaves, Manuel Sarmiento Cruz

PROYECTOS
– �Se ha recibido el premio de la estrategia NAOS 2014, por parte 

de los compañeros del País Vasco http://www.irun.org//enla-
ces/00029693.pdf

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �«Validación de un cuestionario abreviado de actividad física», 

FIS del Instituto Carlos III (Madrid) con número de expediente 
PI10/02319. (Investigadores colaboradores).

– �«Efectividad de un programa de ejercicio físico en la insuficien-
cia cardíaca en Atención Primaria para mejorar la calidad de 
vida, la capacidad funcional y los factores pronósticos, EFICAR». 
Proyecto multicéntrico financiado por el Fondo de Investigacio-
nes Sanitarias– Instituto de Salud Carlos III (expediente 
PSO9/01859) y cofinanciado con fondos de la Unión Europea 
(FEDER) (RETICS G03/170, RD06/0018/0018, CAI08/01/0065). 
2010-2014. (Investigador principal).

– �«Ensayo híbrido de evaluación de una intervención compleja 
multirriesgo para promover conductas saludables en personas 
de 45 a 75 años atendidas en Atención Primaria: Estudio EIRA3». 
Proyecto financiado por el Fondo de Investigaciones Sanitarias–
Instituto de Salud Carlos III (expediente PI15/01412). (Investiga-
dores colaboradores).

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Tres cursos sobre prescripción de ejercicio físico en Atención 

Primaria: uno en Mallorca, uno en Ibiza y uno en Albacete.
– �Colaboración en el III Meeting europeo de residentes Vasco de 

Gama celebrado en Mallorca, donde se ha impartido un taller.
– �Conferencia sobre ejercicio físico en la Escuela de Salud Pública 

de Menorca.
– �Se ha impartido el taller sobre lumbalgia en WONCA 20th Euro-

pe Conference Future of Family Medicine… Being Young, Staying 
Young. Estambul, Turquía, del 22 al 25 de octubre de 2015. Taller 
«Low back pain: what can we do in our surgery».

– �Se han impartido clases sobre factores de riesgo cardiovascular, 
módulos correspondientes a ejercicio físico, nutrición, taba-
quismo, HTA y diabetes, en el curso celebrado en la Gerencia de 
Atención Primaria de Albacete sobre prevención de factores  
de riesgo cardiovascular en Atención Primaria.

PUBLICACIONES
– �Carrascal L. Actualizaciones GdT Ejercicio y Salud. Prescripción 

de ejercicio  físico en el paciente diabético. Objetivos, dosis y 
precauciones. Médicos de Familia Revista de la SoMaMFyC 
2015;2(17):51-52.

– �Gómez-Marcos MA, Agudo-Conde C, Torcal J, Echevarria P, Do-
mingo M, Arietaleanizbeascoa M, et al., en representación del 
grupo EFICAR (Ejercicio Físico en Insuficiencia Cardíaca) (2015). 
Características basales y cambios en el tratamiento tras el pe-
riodo de optimización de los pacientes incluidos en el estudio 
EFICAR. Disponible en: http://dx.doi.org/10.1016/j.aprim.2015. 
04.005

– �Se ha colaborado en la elaboración del documento «Considera-
ciones para los profesionales de la salud sobre la evaluación del 
riesgo cardiovascular antes de iniciar una práctica deportiva», 
por parte de los compañeros de Cataluña. http://canalsalut.
gencat.cat/web/sites/canalsalut/.content/home_canal_salut/
professionals/temes_de_salut/activitat_fisica/documents/10_
consells_sport.pdf

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Se ha colaborado con el blog del grupo de Educación para la 

Salud del PAPPS.
– �Participación en el Consejo Asesor para la actividad física del 

Departamento de Salud de la Generalitat de Catalunya.
– �Participación en el Consejo Asesor para la actividad física del 

Departamento de Salud del Govern de les Illes Balears.
– �Ponencia en el International Meeting BungyPump of Sweden, ce-

lebrada en Can Picafort, Mallorca, 9 de mayo de 2015.
– �Comunicación en la XII Reunión anual de la sección de Insuficien-

cia Cardíaca y Transplante de la SEC, celebrada en Sevilla del 22 al 
24 de mayo de 2015: «Evaluating the feasibility of a supervised 
physical exercise program in patients with systolic heart failure 
in primare care».

– �Comunicación en la XII Reunión anual de la sección de Insuficien-
cia Cardíaca y Transplante de la SEC, celebrada en Sevilla del 22 al 
24 de mayo de 2015: «Supervised exercise programme in primary 
care to improve quality of life and functional capacity for heart 
failure patients».

– �Comunicación en el 27 Congrés de la Societat Catalana de Car-
diologia, celebrado en Barcelona los días 4 y 5 de junio de 2015: 
«Avaluació de la viabilitat i seguretat d’un programa d’exercici 
fiísic en pacients amb insuficiència cardiaca en Atenció Primària».

– �Comunicación en el 27 Congrés de la Societat Catalana de Cardio-
logia, celebrado en Barcelona los días 4 y 5 de junio de 2015: «Im-
pacte d’un programa d’exercici físic sobre la qualitat de vida i la 
capacitat funcional en pacients amb insuficiència cardiaca en 
Atenció Primària».

– �Comunicación en el III Balearic Meeting of European Residents 
and Young GPs, IBAMFIC, celebrado en Palma de Mallorca el 11 y 
12 de septiembre de 2015: «When we have to study a musculoske-
letal persisten pain…».

– �Comunicación en SEC 2015, en el Congreso de las Enfermedades 
Cardiovasculares, celebrado en Bilbao del 22 al 24 de octubre de 
2015: «Evaluación de la viabilidad y seguridad de un programa 
de ejercicio físico en pacientes con insuficiencia cardíaca en 
Atención Primaria. Estudio EFICAR (Ejercicio Físico en Insufi-
ciencia Cardíaca)».

– �Comunicación en WONCA 20th Europe Conference Future of Fa-
mily Medicine… Being Young, Staying Young: «Musculoskeletal 
persistent pain with no logic cause should be exhaustively stu-
died». Estambul-Turquía, del 22 al 25 de octubre de 2015.

– �Comunicación en las VI Jornadas de Medicina del Deporte de la 
Sociedad Española de Medicina del Deporte: «El desfibrilador 
semiautomático en los campos de fútbol de Baleares: una expe-
riencia que salva vidas». Bilbao, 27-28 de noviembre de 2015.

– �Colaboración como revisores en la revista internacional Atención 
Primaria, publicación oficial de la Sociedad Española de Medicina 
de Familia y Comunitaria. http://www.elsevier.es/es-revista-aten-
cion-primaria-27

– �Colaboración como revisores en la revista internacional Medicina 
y Ciencias de la Actividad Física y del Deporte. http://cdeporte.rediris.
es/revista/revista.html

– �Colaboración como revisores en la revista Comunidad PACAP. 
http://www.pacap.net/pacap/revista-comunidad/

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Continuar colaborando con el blog del grupo de Educación para 

la Salud del PAPPS.
– �Continuar realizando cursos de formación en prescripción de 

ejercicio físico en las diferentes gerencias de Atención Primaria.
– �Trabajar conjuntamente con los otros grupos de semFYC.
– �Preparar nuevas publicaciones sobre los trabajos de investiga-

ción realizados.
– �Elaborar nuevos trabajos de investigación.

3. Atención a la familia

INTEGRANTES
Coordinadora: Amaya Zenarutzabeitia Pikatza
Miembros: José Baleriola Julvez, Félix Fernández Suárez, Manuel 
Herrero Baladrón, Asunción López Hijazo, Covadonga López 
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Truébano, Miguel Ángel Real Pérez, Neus Saún Casas, Luis Torres 
Buisán

4. Atención a la mujer

INTEGRANTES
Coordinador: (pendiente)
Miembros: Lorenzo Arribas Mir, Emilia Bailón Muñoz, Gema Coira 
Fernández, Mercè Fuentes Pujol, Blanca Gutiérrez Teira, Julia 
Ojuel Solsona, Amparo Ortega del Moral, Ana Saavedra Ruiz,  
M.ª Pilar Valero Lance

5. Atención al adolescente

INTEGRANTES
Coordinador: Antonio Celeiro Pena
Miembros: Gemma Almonacid Canseco, Raquel Baños Morras, An-
tonio Celeiro Pena, Ana M.ª Cerro Miranda, M.ª del Mar González 
Fernández-Conde, Rosario Jiménez Leal, Idoia Jiménez Pulido, José 
Ramón Loayssa Lara, Marta Manzano García, María Inmaculada 
Mesa Gallardo, Marta Moya de la Calle, Alejandro Pérez Milena

6. Atención al mayor

INTEGRANTES
Coordinador: Miguel Ángel Martínez Adell
Miembros: Juan Manuel Espinosa Almendro, Ignacio Miguel Galera 
Pardo, Ana Gorroñogoitia Iturbe, Iñaki Martín Lesende, Miguel 
Ángel Martínez Adell, Francisca Muñoz Cobos, Pilar Regato Paja-
res

PROYECTOS
– �Revisión del examen de salud a mayores de 65 años.
– �Proyecto de la escuela Envejecimiento Activo, CS El Palo. Forma-

ción de la asociación ciudadana En Activo, 2015-2016.
– �Colaboración en el proyecto de una plataforma digital para per-

sonas mayores, Junta de Andalucía.

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Proyecto «Utilidad del Tai Chi en la reducción del riesgo de caí-

das en personas mayores en el marco de una intervención mul-
tifactorial en Atención Primaria». Financiado en la convocatoria 
de 2014 con ayudas a la Investigación, Distrito Sanitario Mála-
ga-Guadalhorce.

– �Proyecto «Patrones de deterioro en personas mayores de 65 años 
atendidas en centros de salud en medio rural y urbano». Finan-
ciado en la convocatoria de 2014 con ayudas a la Investigación, 
Distrito Sanitario Málaga-Guadalhorce.

– �Proyecto «Síndrome postpolio. Visión de los pacientes y de los 
profesionales». Financiado en la convocatoria de 2014 con ayu-
das a la Investigación, Distrito Sanitario Málaga-Guadalhorce

– �Comunicación: Martín-Lesende I, Vergara I, Vrotsou K, Lopete-
gui P, Núñez J, Sánchez CI, Bueno A, Diez AI. Validation of “vida 
questionnaire” for assessing instrumental activities of daily li-
ving; aspects connecting to frailty. Congreso EUGMA (Sociedad 
de Medicina Geriátrica de la Unión Europea) 2015. Oslo, 17 de 
septiembre de 2015.	

– �Ponencia «Telemonitorización en el domicilio con pacientes con 
insuficiencia cardíaca y enfermedad pulmonar y crónica», en la 
mesa Nuevas tecnologías del I Congreso nacional de Investiga-
ción en enfermería médico-quirúrgica (Valencia, 15 de abril de 
2016).

– �Enlace semFYC con el grupo de trabajo EASY-CARE.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Curso «Atención al mayor y cuidados paliativos», Unidad Do-

cente de Málaga, febrero-marzo de 2015 y febrero-marzo de 
2016.

– �Taller «Envejecimiento activo», Congreso de Samfyc 2015.
– �Curso online «Detección y manejo en fragilidad y caídas» del 

MSSSI. Primera edición: de octubre de 2015 a enero 2016, y des-
de febrero de 2016 está en marcha la segunda edición.

– �Taller «Detección y valoración de la persona mayor frágil» en el 
VIII Congreso nacional de Atención sanitaria al paciente cróni-
co. Madrid, 7 de abril de 2016.

– �Coordinador de la primera y segunda edición del Certificado de 
Experto en el manejo de pacientes con necesidades complejas 
en la comunidad, organizado por la Societat Catalana de Medi-
cina Familiar i Comunitària, Generalitat de Catalunya-Pla Inter-
departamental d’atenció i interacció social i sanitària, Societat 
Catalana de Geriatria i Gerontologia, Associació d’Infermeria 
Familiar i Comunitària de Catalunya, Col·legi oficial de treball 
social de Catalunya i la Societat Catalanobalear de Cures 
Pal·liatives.

– �Docente de la primera y segunda edición del Certificado de Ex-
perto en el manejo de pacientes con necesidades complejas en 
la comunidad. 2015-2016.

– �«Valoración geriátrica global y PAPPS del anciano». Curso de 
geriatría en junio de 2015.

– �Título de experto en musicoterapia con personas con trastornos 
neurológicos, del instituto IMAP. Vitoria, julio de 2015.

– �Participación como ponente en la mesa de actualización de los 
grupos de trabajo semFYC «Actualización en terapias no farma-
cológicas como tratamiento de las demencias» del 35.º Congre-
so semFYC. Gijón, 11-13 de junio de 2015.

– �Participación como presidenta del Comité Científico del VIII 
Congreso nacional de Atención sanitaria al paciente crónico. 
Madrid, 7 y 8 de abril de 2016.

– �Ponente en la mesa «Manejo práctico del paciente con demen-
cia tras el diagnóstico» con «Intervenciones no farmacológicas 
indicadas en el paciente con deterioro cognitivo que vive en la 
comunidad», del XXXV Congreso de SoMaMFyC. Madrid, 21 de 
abril de 2016.

PUBLICACIONES
– �Muñoz Cobos F, Espinosa Almendro JM, Castillo Trillo B, Sagués 

Amadó A, Suárez Canal R. Personas con demencia ¿siempre a 
peor? Evolución del estado funcional, cognitivo y síndromes 
geriátricos en pacientes de Unidades de Estancia Diurna y resi-
dencia. Med fam Andal 2015;1:11-18.

– �Calleja Cartón LA, Muñoz Cobos F, Cuenca del Moral R, García 
Ruiz AJ. Cómo vive el paciente con EPOC las reagudizaciones. 
Estudio cualitativo en medio hospitalario. Med fam Andal 
2015;1:19-40.

– �Zarco Manjavacas J, Burgos Varo ML, Muñoz Cobos F, Gertrudis 
Díez MÁ, Canalejo Echeverria A, Espinosa Almendro JM. Expe-
riencia de promoción del envejecimiento activo en un centro de 
salud. Geriatría y Cronicidad. Sociedad Andaluza de Geriatría y 
Gerontología. Málaga, 2015. págs. 183-187.

– �Méndez Ramos M, Luis Sorroche JF, Ariza González M, Criado 
Zofio M, Gertrudis Díez MÁ, Muñoz Cobos F. Patrones de deterio-
ro en una cohorte de personas mayores frágiles. Geriatría y 
Cronicidad. Sociedad Andaluza de Geriatría y Gerontología, Má-
laga, 2015. págs. 104-107.

– �Gertrudis Díez MÁ, Méndez Ramos M, Ariza González M, Zarco 
Manjavacas J, Luis Sorroche JF, Muñoz Cobos F. Deprescripción 
en personas mayores. Geriatría y Cronicidad. Sociedad Andalu-
za de Geriatría y Gerontología, Málaga, 2015. págs. 150-160.

– �Muñoz Cobos F, Burgos Varo ML, Gertrudis Díez MÁ, Canalejo 
Echeverría A, Espinosa Almendro JM, Zarco Manjavacas J. Taller 
de cocina saludable. Practicando la dieta mediterránea. Geria-
tría y Cronicidad. Sociedad Andaluza de Geriatría y Gerontolo-
gía, Málaga, 2015. págs. 204-208.

– �Muñoz Cobos F, Acero Guasch N, Cuenca del Moral R, Barnestein 
Fonseca P, Leiva Fernández F, García Ruiz A. Cómo vivir con 
EPOC: percepción de los pacientes. Anales de Psicología 
2016;32(1):18-31.

– �Espinosa Almendro JM, Muñoz Cobos F, Burgos Varo ML, Gertru-
dis Díez MA, Canalejo Echeverría A, Criado Zofio M. La estrate-
gia de envejecimiento activo: de la teoría a la práctica clínica. 
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Med fam Andal 2015;16(3Sup1):5-70. Disponible en: http://
www.samfyc.es/Revista/PDF/v16n3sup1/v16n3sup1.pdf

– �Martín-Lesende I, Vergara I, Vrotsou K, Lopetegui P, Núñez J, 
Sánchez I, et al. Validation of ”VIDA questionnaire” for assessing 
instrumental activities of daily living; aspects connecting to 
frailty. European Geriatric Medicine 2015;Vol6(Sup1):S32-S156. 
DOI: 10.1016/S1878-7649(15)30314-4.

– �Martín-Lesende I, Gorroñogoitia A, Molina M, Abizanda P. Frail 
elderly people: Detection and management in primary care. Eur 
Geriatr Med 2015. Disponible en: http://dx.doi.org/10.1016/j.
eurger.2015.05.014

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Participante del Joint Action «JA-02-2015 Prevention of frailty», 

promovido por el MSSSI.
– �Participante como representante de semFYC en el foro de dis-

cusión del Programa de mayores de la Obra Social “la Caixa” 
denominado «Primero las personas: cuidar como nos gustaría 
ser cuidados» celebrado en Madrid el día 27 de enero de 2016.

– �Zarco Manjavacas J, Burgos Varo ML, Muñoz Cobos F, Gertrudis 
Díez MA, Canalejo Echeverría A, Espinosa Almendro JM. Expe-
riencia de promoción del envejecimiento activo en un centro de 
salud. Premio Averroes a la mejor comunicación médica. XXXVI 
Congreso de la Sociedad Andaluza de Geriatría y Gerontología. 
Málaga, octubre de 2015.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Continuación del proyecto de la escuela Envejecimiento Activo.
– �Curso online de atención al mayor para residentes de Medicina y 

Enfermería de Familia.
– �Promoción del proyecto «Ciudades amables con las personas 

mayores».

7.  Bioética

INTEGRANTES
Coordinadora: Marisa Rubio Montañés
Miembros: Rogelio Altisent Trota, Guillermo Cairo Rojas, M.ª Tere-
sa Delgado Marroquín, Silvia Guadilla Gómez, Mercedes Losilla 
Domínguez, Nieves Martín Espíldora, Abel Jaime Novoa Jurado, 
Eduardo Puerta del Castillo, Víctor Suberviola Collados, José Ra-
món Vázquez Díaz, Silvia Vega García

PROYECTOS
– �Reunión ordinaria del grupo de trabajo. Madrid, 16 de enero de 

2016.
– �Documento de reflexión: «¿Es necesario que la vacunación in-
fantil sea obligatoria?».

– �Documento-propuesta: «Conflictos de interés y el futuro de la 
medicina: buscando una nueva conceptualización para encon-
trar mejores soluciones».

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Maite Delgado y Rogelio Altisent, directores de tesis doctoral 1, 

con el título: «Cuestiones éticas en la atención al paciente fu-
mador». Entidad de realización: Universidad de Zaragoza. 
Alumno: Pablo Muñoz Cifuentes. Fecha de defensa: 14 de enero 
de 2016.

– �Maite Delgado y Rogelio Altisent, directores de tesis doctoral 2, 
con el título: «Modelo de evaluación de la calidad de los comi-
tés de ética asistencial de Aragón». Entidad de realización: 
Universidad de Zaragoza. Tipo de entidad: Universidad. Alum-
na: Teresa Fernández Letamendi. Fecha de defensa: 13 de ene-
ro de 2016.

– �Maite Delgado. Trabajo de fin de grado 1: «Ética de la relación 
entre niveles asistenciales: la gestión por procesos del paciente 
crónico complejo». Entidad de realización: Universidad de Zara-
goza. Alumna: Cristina Muniesa Urbistondo. Fecha de defensa: 
junio de 2016.

– �Maite Delgado. «Ética de la relación entre niveles asistenciales: 
las consultas de alta resolución». Entidad de realización: Uni-

versidad de Zaragoza. Alumna: Silvia Beatriz Romero de la Hi-
guera. Fecha de defensa: junio de 2016.

– �Maite Delgado. Miembro del grupo consolidado de investigación 
en Bioética de Aragón: IP del FIS (2014-2016). Proyecto 
PI13/02603: «Ética de la relación entre niveles asistenciales: va-
lidación del cuestionario ERNA».

– �Mercedes Losilla. Comunicación/póster sobre los valores de los 
estudiantes de Medicina en el Congreso nacional de Comunica-
ción de 2015 en Cartagena.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Curso Moodle de Bioética para residentes del hospital Trueta de 

20 horas de duración, a cargo de Marisa Rubio.
– �Curso Moodle de Bioética para residentes de la Unidad Docente 

Multiformativa de Girona de 20 horas de duración, a cargo de 
Marisa Rubio.

– �Pregrado 1. Asignatura/curso Medicina de familia (obligatoria/ 
5.º curso), a cargo de Maite Delgado. Titulación universitaria: 
grado en Medicina. Colaboración con seminarios de pequeños 
grupos. Periodicidad: anual (primer cuatrimestre). Curso acadé-
mico 2015/16. Entidad de realización: Universidad de Zaragoza, 
facultad de Medicina.

– �Pregrado 2. Asignatura/curso Ética y Comunicación I (obligato-
ria/3.er curso), a cargo de Maite Delgado. Titulación universita-
ria: grado en Medicina. Colaboración: clases, seminarios peque-
ños grupos, tutoría. Periodicidad: anual (segundo cuatrimestre). 
Curso académico 2014/15 y 2015/16. Entidad de realización: 
Universidad de Zaragoza, facultad de Medicina.

– �Pregrado 3. Asignatura/curso Ética y Comunicación II (obliga
toria/4.º curso), a cargo de Maite Delgado. Titulación universita-
ria: grado en Medicina. Colaboración: clases, seminarios pequeños 
grupos, tutoría. Periodicidad: anual (primer cuatrimestre). Cur-
so académico 2015/16. Entidad de realización: Universidad de 
Zaragoza, facultad de Medicina.

– �Posgrado 1. Asignatura/curso Introducción a la bioética (tron-
cal: todos los R1), a cargo de Maite Delgado. Formación en com-
petencias comunes de los profesionales internos residentes: 
competencia bioética. Periodicidad: anual (8 horas lectivas, dos 
ediciones/año). Fecha de la última edición: noviembre de 2015. 
Entidad de realización: Hospital Clínico Universitario Lozano 
Blesa, Zaragoza.

– �Posgrado 2. Asignatura/curso Introducción a la bioética (tron-
cal: todos los R1), a cargo de Maite Delgado. Formación en com-
petencias comunes de los profesionales internos residentes: 
competencia bioética. Periodicidad: anual (8 horas lectivas, dos 
ediciones/año). Fecha de la última edición: diciembre de 2015. 
Entidad de realización: Hospital Universitario Royo Villanoba, 
Zaragoza.

– �Posgrado 3. Asignatura/curso: Ética del día a día (R4 de Medicina 
de Familia), a cargo de Maite Delgado. Formación en competen-
cias (bioética) a los residentes del cuarto año de Medicina de 
Familia. Periodicidad: anual (6 horas lectivas). Fecha de la últi-
ma edición: septiembre de 2015. Entidad de realización: Hospi-
tal Universitario Miguel Servet, Zaragoza.

– �Formación en Ética médica a residentes de MFYC dentro de su 
programa MIR, a cargo de Mercedes Losilla. Cantabria.

– �Clases en el 1.er curso de la facultad de Medicina de la Universi-
dad de Cantabria, con la asignatura Valores profesionales y 
personales, a cargo de Mercedes Losilla, como colaboradora 
honorífica.

– �Taller Zaragoza convocado por comité autonómico de Bioética: 
Investigación cualitativa en bioética, a cargo de Abel Novoa, en 
septiembre de 2015.

– �Participación en mesa Zaragoza: Ética de los incentivos en me-
dicina, a cargo de Abel Novoa, en septiembre de 2015.

– �Curso Herramientas docentes para docentes en bioética, con 
Abel Novoa como docente, organizado por la Fundación Cien-
cias de la Salud y coordinado por Diego Gracia: «La investiga-
ción acción en bioética». Septiembre de 2015.

– �Conferencia de Abel Novoa en el Colegio de Médicos, sede de 
Cartagena: «Los conflictos de interés en medicina». Octubre  
de 2015.
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– �Presentación por parte de Abel Novoa de Alianza No es Sano en 
la sede OMC de Madrid: «La investigación en medicina: persi-
guiendo sombras». Octubre de 2015.

– �Mesa de la Academia de Medicina de la Región de Murcia: los 
medicamentos, con Abel Novoa. Noviembre de 2015.

– �Ponencia de Abel Novoa en el Congreso de SMUMFYC: Estatuto 
epistemológico de las GPC. Noviembre de 2015.

– �Conferencia de Abel Novoa en la reunión Farmacriticxs en Valen-
cia: «Los conflictos de interés en biomedicina». Noviembre de 2015.

– �Ponencia de Abel Novoa sobre transparencia en la sede OMC de 
Madrid. Noviembre de 2015.

– �Ponencia de Abel Novoa sobre cambio climático y salud en la 
Universidad de Murcia. Noviembre de 2015.

– �Sesión de Abel Novoa en el servicio de ORL del hospital Morales 
Meseguer: «Los conflictos de interés en medicina». Febrero de 
2016.

– �Ponencia de Abel Novoa sobre medicalización en la sede OMC 
de Madrid. Marzo de 2016.

– �Once sesiones de formación a cargo de Guillermo Cairo: Confi-
dencialidad y uso adecuado de la documentación clínica para 
profesionales de la OSI, Bilbao-Basurto.

– �Cursos de Bioética para residentes en la Unidad Docente de 
Atención Familiar y Comunitaria de Bizkaia, a cargo de Guiller-
mo Cairo. 2015-2016. Cuatro talleres de cinco horas.

– �Sesión general a cargo de Guillermo Cairo: «De las voluntades 
anticipadas a la planificación anticipada de decisiones», Hospi-
tal de Galdakao, 2015.

– �Taller a cargo de Guillermo Cairo: «Comunicación de malas no-
ticias y aspectos éticos al final de la vida», Unidad Docente de 
Atención Familiar y Comunitaria de Bizkaia, 2016.

– �Conferencia «Aspectos éticos y normativos en la investigación 
con seres humanos y animales». 10 de marzo de 2016. Escuela 
de Doctorado Universidad de Zaragoza. 2015-2016.

– �Ponencia de Rogelio Altisent: «La docencia médica y el aprendi-
zaje de la ética». Foro de Deontología. Colegio Oficial de Médicos 
de Zaragoza, 27 de enero de 2016.

– �Ponencia del comité de Bioética de Aragón: «¿Qué es la bioética? 
Ámbito del Corte».

– �Curso de formación para formadores de Bioética: Aprendiendo 
a enseñar (3.ª ed). El portafolio de bioética. Madrid, 21-25 de 
septiembre de 2015.

– �Máster en Enfermería de Cuidados Paliativos de la Universidad 
de Navarra. Rogelio Altisent como docente con el tema de ética 
profesional (cuatro horas). Curso 2014-2015.

– �Sesión de trabajo de Rogelio Altisent con profesores de Medici-
na sobre «El portafolio de Bioética como herramienta docente 
de Ética Clínica». Facultad de Medicina de la Universidad de 
Navarra. Pamplona, 18 de junio de 2015.

– �Rogelio Altisent como moderador de la mesa «La deontología 
médica en las facultades de Medicina», del II Congreso nacional 
de Deontología médica. Tarragona, 7-9 de mayo de 2015.

– �Ponencia de Rogelio Altisent: «Ética aplicada». XI Congreso de la 
Sociedad Aragonesa de Calidad Asistencial. Zaragoza, 3 y 4 de 
junio de 2015.

– �Conferencia de Rogelio Altisent: «Ética en la distribución de re-
cursos». XLI Congreso nacional de la Sociedad Española de Reu-
matología. Sevilla, 20-22 de mayo de 2015.

PUBLICACIONES
– �Rubio M. Aspectos éticos de la relación entre profesionales. AMF 

2016;12(4):197-203.
– �Novoa A. Post-medicina: una alternativa ecopolítica al paradig-

ma biomédico. Revista Anduli.
– �Novoa A. Web de NoGracias (más de 70 entradas desde junio de 

2015).
– �Suberviola V, Martínez Calduch B, Montejo Villa MI. No todo es 

clínica: Ética de la investigación. AMF 2015;11(4):191-198.
– �Balaguer A, Monforte Royo C, Porta Sales J, Alonso Babarro A, 

Altisent R, Aradilla Herrero A, et al. An International Consensus 
Definition of the Wish to Hasten Death and Its Related Factors. 
PloS one. 11-1, pp. e0146184. Antony Bayer, Cardiff University, 
Reino Unido.

– �Gómez Sancho M, Altisent Trota R, Batiz Cantera J, Cipres Casas-
novas L, Gandara del Castillo A, Herranz Martínez JA, et al. 
Atención médica al final de la vida: conceptos y definiciones. 
Gaceta Médica de Bilbao 112-4, pp. 216-218.

– �Cuervo Pinna MA, Rubio M, Altisent Trota R, Rocafort Gil J, Gó-
mez Sancho M. Investigación cualitativa sobre el concepto de 
eutanasia, entre médicos españoles. Revista de calidad asisten-
cial: Órgano de la Sociedad Española de Calidad Asisten-
cial;31-1, pp. 18-44.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Marisa Rubio. Participación en la Comisión Deontológica de 

COMG.
– �Maite Delgado. Experiencia de innovación docente: el cómic 

como herramienta para el aprendizaje de la confidencialidad en 
alumnos de pregrado. X curso de verano «Metodología de la 
enseñanza y la investigación en Bioética». Septiembre de 2015.

– �Maite Delgado y Pablo Muñoz Cifuentes. Taller de investigación 
en bioética. II Simposio aragonés de comités de ética asisten-
cial. Zaragoza, octubre de 2015.

– �Maite Delgado, Rogelio Altisent y Rodríguez del Pozo. Student 
Qualitative Research: An Innovative Curricular Tool. 4th Annual 
Conference Academy for Professionalism in Health Care. Fila-
delfia, 28-30 abril de 2016.

– �Maite Delgado. Vicepresidenta del Comité de Ética Asistencial 
del Sector Zaragoza III.

– �Abel Novoa. Presidente de NoGracias.
– �Abel Novoa. Vicepresidente de la Asociación en Defensa de la 

Sanidad Pública Región de Murcia.
– �Abel Novoa. Miembro fundador de la Red Ciudadana por la Sa-

lud.
– �Guillermo Cairo. Secretario del Comité de Ética Asistencial de 

Atención Primaria de Bizkaia.
– �Rogelio Altisent. Director de la 10.ª edición del curso de verano 

de la facultad de Medicina y de la cátedra de Profesionalismo y 
Ética clínica de la Universidad de Zaragoza Enseñanza e inves-
tigación en Bioética. Zaragoza, 4 y 5 de septiembre de 2015.

– �Rogelio Altisent. Director de Proyectos Académicos de la cáte-
dra de Profesionalismo y Ética clínica de la Universidad de de 
Zaragoza.

– �Rogelio Altisent. Profesor de Bioética de la facultad de Medicina 
de Zaragoza (3 créditos obligatorios en 3.o y 4.o del grado).

– �Rogelio Altisent. Acreditado como profesor titular de la Univer-
sidad Española (junio de 2015).

– �Rogelio Altisent. Presidente del Comité de Bioética de Aragón.
– �Rogelio Altisent. Investigador principal del grupo de Investiga-

ción en Bioética de Aragón (consolidado).

8.  Cáncer

INTEGRANTES
Coordinador: Fernando López Verde
Miembros: Aurelio Duque Valencia, Magdalena Esteva Canto, Ana 
López del Castillo, Mercè Marzo Castillejo, Carmen Vela Vallespín, 
Rubén Darío Villa Estébanez, Imma Garrell Lluís

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Participación en el caPRI meeting (Cancer Primary Care Re-

search Network) con comunicación oral aceptada (Boston, abril 
de 2016).

– �Ramos R, Franch P, Esteva M, Obrador A, Montaño J. Colorectal 
cancer survival by stage of cases diagnosed in Mallorca, Spain 
between 2006 and 2011 and factors associated to survival. Can-
cer Epidemiol 2016;41:63-70. Aceptado 02/01/2016. FI 2,7.

– �Harris M, Frey P, Esteva M, Gasparovic-Babic S, Marzo Castillejo 
M, Petek D, et al. How Health system factors influence referral 
decisions in patients that may have cancer: European sympo-
sium report. J Cancer Res Ther 2016;4:7-10. FI 0.

– �Harris M, Frey P, Esteva M, Gasparovic-Babic S, Marzo Castillejo 
M, Petek D, et al. How probability of presentation to a primary 
care clinician correlates with cancer survival rates: a European 
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survey using vignettes. Enviado a Scandinavian Journal of Pri-
mary Health Care (marzo de 2016).

– �Marzo Castillejo M, Almeda J, Mascort JJ, Cunillera O, Saladich R, 
Nieto R, et al. Appropriateness of colonoscopy requests accor-
ding to EPAGE-II in the Spanish region of Catalonia. BMC Fam 
Pract 2015 Oct 26;16(1).

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Ponencia en 35.º Congreso semFYC. Gijón, 2015.
Mesa: Actualización en oncología. Después del oncólogo, ¿quién?:
•  �Seguimiento a largo plazo del superviviente de cáncer. López 

Verde F.
•  �Tratamientos oncológicos: efectos adversos de la quimiotera-

pia y el papel de Atención Primaria. Imma Garrell.
•  �Mesa Cribados: Amalgama de recomendaciones de preven-

ción del cáncer. Algunas reflexiones. Mercè Marzo Castillejo.
•  �Mesa Cribados: Escenarios y oportunidades de prevención de 

los cánceres ginecológicos en la consulta de Atención Prima-
ria. Carme Vela Vallespín.

•  �Participación en la Alianza para la Prevención del Cáncer de 
Colon. Jornadas del 31 de marzo de 2016. Factores externos 
del cáncer colorrectal. Ponente: Mercè Marzo.

•  �Participación en IX Cáncer Colorrectal. Prevención primaria. 
Dra. Mercè Marzo Castillejo, AECC. Albacete, 28 y 29 de abril 
de 2016.

PUBLICACIONES
– �López Verde F, Esteva M, Vela Vallespín C. Editorial en Atención 

Primaria: El médico de familia en la atención al paciente con 
cáncer (en prensa).

– �Marzo Castillejo M. Noticias semFYC: El creciente papel de la 
Atención Primaria en el control del cáncer .

– �Marzo Castillejo M. Noticias semFYC: La problemática que afec-
ta al cáncer de pulmón.

– �Martínez Álvarez JR, Villarino Martín A, eds. Recomendaciones 
de alimentación para pacientes oncológicos. Fundación Ali-
mentación Saludable. Colaboración semFYC, AECC, SEDCA y 
FAS. López Verde F.

– �Marzo Castillejo M. Recomendaciones para el seguimiento de 
las mujeres larga supervivencia de cáncer de mama. Colabora-
ción con SEOM, SEOG y SEMERGEN y otras sociedades científi-
cas.

– �Garrell Lluís I, Gimferrer Artigas N, Marzo Castillejo M. Efectos 
adversos de la quimioterapia, las terapias dirigidas contra el 
cáncer y la hormonoterapia: ¿qué debe saber el médico de fami-
lia? FMC 2015;22(9):482-93.

– �Garrell Lluís I, Gimferrer Artigas N, Marzo Castillejo M. Los efec-
tos adversos de la radioterapia oncológica. ¿Qué debe saber el 
médico de familia? FMC 2015;22(10):554-63.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Colaboración con el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e 

Igualdad en el informe de valoración de productos dietéticos.
– �Cartera de servicios: Cribados. Ministerio de Sanidad, Servicios 

Sociales e Igualdad. Mercè Marzo.
– �Estrategia en cáncer del Sistema Nacional de Salud. Actualiza-

ción 2016. Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad. 
Mercè Marzo.

– �Colaboración con la SEOM y otras sociedades científicas en la 
elaboración del Consenso sobre el diagnóstico del cáncer de 
páncreas PAN-TIME.

– �Participación con Celgéne, proyecto multidisciplinar sobre el 
cáncer de páncreas.

– �Entrevistas en prensa en relación con la propuesta del conseje-
ro de Madrid de administrar quimioterápicos en centros de sa-
lud y con el informe sobre el riesgo de cáncer de las carnes rojas 
y elaboradas.

– �Participación en el Comité Técnico de la Asociación contra el 
cáncer, junta local de Baleares.

– �Recomendaciones «No hacer» de 2016. No hacer cribado de cán-
cer de próstata, no hacer cribado de cáncer de cuello uterino 
anual. Colaboradoras: Carmen Vela Vallespín, Mercè Marzo.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Consolidar el grupo de trabajo a partir del análisis de sinergias 

y competencias de los miembros y definición de las líneas de 
trabajo.

– �Convertirnos en referentes para el asesoramiento, la elabora-
ción de informes y la participación en medios de comunicación 
en temas referentes a la atención al paciente con cáncer en 
Atención Primaria.

– �Desarrollo de página web del grupo. Designación de responsa-
ble y contenidos.

– �Objetivos específicos:
•  �Participación en la mesa de actualización de los grupos de 
trabajo semFYC, «¿Qué hay de nuevo en…?», que tendrá lugar 
en el 36.º Congreso semFYC en A Coruña.

•  �Participación en la mesa del PAPPS Epigenética, con Mercè 
Marzo Castillejo como ponente, que tendrá lugar en el 36.º 
Congreso semFYC en A Coruña.

•  �Búsqueda de sinergias con los grupos de trabajo semFYC de 
paliativos, enfermedades hereditarias y actividades preventi-
vas (en particular, con el grupo de cáncer del PAPPS).

•  �Análisis de situación de la relación entre Atención Primaria y 
atención hospitalaria. Propuestas de mejora.

•  �Análisis de oportunidad del curso MOOC sobre temas relacio-
nados con la atención al paciente con cáncer en Atención 
Primaria.

9.  Cirugía menor y dermatología

INTEGRANTES
Coordinador: Francisco Ortiz Díaz (Soc. Valenciana)
Miembros: Pedro A. Alcántara Muñoz (Soc. Murciana), Francisco 
Beneyto Castello (Soc. Valenciana), Alberto Marco Balbastre (Soc. 
Canaria), José Mellado Martos (Soc. Andaluza), Ángel Parra Oses 
(Soc. Navarra), Lucio Pinto Pena (Soc. Catalana), M.ª Rosa Senán 
Sanz (Soc. Catalana), Francisco Javier Maestro Saavedra (Soc. Ga-
llega), Ruth Zabala Santolaya (Soc. Riojana), Fátima Genoveva 
Barcala del Caño (Soc. Gallega), Manuel Batalla Sales (Soc. Valen-
ciana), José Ignacio Ramírez Manent (Soc. Balear)

PROYECTOS
– �Creación de un blog del grupo de cirugía menor y piel con la 

intención de servir como forma de comunicación con los socios, 
adquiriendo el compromiso de mantenerlo de manera colabo-
rativa entre todos los miembros del GdT, para lo que se organi-
zarán distintas secciones en el blog como:
•  �Casos clínicos dermatológicos con fotos con periodicidad 

mensual
•  �Revisión crítica de artículos dermatológicos y de cirugía me-

nor que aparezcan en revistas de dermatología de ámbito 
nacional e internacional

•  �Recursos en internet:
 � �Herramientas para el diagnóstico y tratamiento
 � Aplicaciones para móviles/tableta (app) de diagnóstico y 

tratamiento en temas de dermatología y cirugía menor
 � �Consejos dermatológicos para pacientes: información acer-

ca de páginas web dirigidas a pacientes como www.infor-
mapacientes.es

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Curso online en el campus virtual de semFYC. Exploración física 

de lesiones pigmentadas. Del 13 de octubre al 15 de noviembre 
2015.

– �Curso online y presencial de semFYC. Curso de cirugía menor en 
Atención Primaria. Del 8 de marzo al 30 de junio de 2016.

– �ClínicAPractica. Retos en dermatología: abordaje del paciente 
con psoriasis de leve a moderada.

– �Taller de exploraciones complementarias en dermatología. 35.º 
Congreso semFYC, Gijón 2015.

– �Taller de urgencias sobre el manejo de heridas y suturas para 
enfermería (10 horas lectivas). Área VI. Hospital Morales Mese-
guer, 6 y 8 de octubre de 2015.
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– �Introducción a la cirugía menor para residentes de primer año 
de MFyC de la Unidad Docente de Murcia. Promoción 2014-
2018. 5 horas lectivas. Grupo 1 (14 de mayo de 2015) y grupo 2 
(19 de mayo de 2015).

– �Introducción a la cirugía menor para residentes de primer año 
de MFyC de la Unidad Docente de Murcia. Promoción 2015-
2019. 5 horas lectivas. Grupo 1 (18 de junio de 2015) y Grupo 2 
(23 de junio de 2015).

– �Taller de crioterapia en Atención Primaria. Dos horas lectivas 
para profesionales de enfermería y médicos del CS Murcia-Cen-
tro. 13 de julio de 2015.

– �Curso online en campus virtual de semFYC. Exploración física de 
lesiones pigmentadas. Del 13 de octubre al 15 de noviembre de 
2015.

– �Curso teórico-práctico de cirugía menor para residentes de Me-
dicina de Familia y Comunitaria y residentes de Enfermería 
Comunitaria. 20 horas lectivas. Septiembre de 2015.

– �Taller teórico-práctico de cirugía menor de cuatro horas de du-
ración en el III Balearic Meeting of European Residents and 
Young GPs, IBAMFIC, celebrado en Palma de Mallorca el 11 y 
12 de septiembre de 2015. 

– �Curso de cirugía menor en Atención Primaria para médicos. 
20 horas lectivas. Colegio Oficial de Médicos de Alicante.

– �Curso básico de suturas para residentes de Familia. Edición en 
Castellón, Valencia (dos ediciones) y Alicante.

– �Curso de cirugía menor en Atención Primaria para médicos. 
20 horas. Sede de SVMFiC en Valencia.

– �Curso de actualización para enseñar cirugía menor. Sede de 
SVMFiC en Valencia.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Propuesta de cursos, talleres y mesas redondas. Ofertar como 

grupo de trabajo cursos, talleres y mesas redondas, con nuestra 
actividad docente de cirugía menor y dermatología, a los distin-
tos congresos regionales y nacionales.

– �Aplicación de ayuda al diagnóstico en dermatología. Diseñar 
una aplicación de ayuda al diagnóstico en dermatología, en-
marcado en un proyecto más amplio llamado isemFYC.

10.  Cuidados paliativos

INTEGRANTES
Coordinadora: Esther Limón Ramírez (Soc. Catalana)
Miembros: Alfredo Cabrejas Sánchez (Soc. Castellano-Manchega), 
Esther Limón Ramírez (Soc. Catalana), Lorenzo Pascual López (Soc. 
Valenciana), Federico Talledo Pelayo (Soc. Cántabra), David Vaque-
rizo García (Soc. Gallega), M.ª Carmen García Casas (Soc. Castella-
no-Leonesa), José Javier Blanquer Gregori (Soc. Valenciana), M.ª 
Catalina Rosselló Forteza (Soc. Balear), Marcos Lama Gay (Soc. 
Navarra), Carmen Valdés Gómez (Soc. Asturiana), Ana M.ª Cobos 
Hernández (Soc. Aragonesa), Paz Varillas López (Soc. Extremeña), 
Natalia Santamaría Solla (Soc. Castellano-Leonesa), María Varela 
Cerdeira (Soc. Madrileña), Alberto Meléndez Gracia (Soc. Vasca), 
Enrique Álvarez Porta (Soc. Balear), Ester García Gimeno (Soc. Ma-
drileña), Manuel José Mejías Estévez (Soc. Andaluza), David Bottaro 
Parra (Soc. Catalana), Reyes Sanz Amores (Soc. Andaluza)

PROYECTOS
Tras una reunión de grupo en marzo de 2016, revisamos los obje-
tivos planteados en 2015, en los que consideramos que la activi-
dad del grupo de trabajo de Atención paliativa ha de centrarse en 
dos aspectos básicos:
1. � Ser capaz motivar y capacitar a los médicos de familia para 

que incluyan el enfoque paliativo en la atención a los pacien-
tes en situación de cronicidad con o sin proceso oncológico 
desde el inicio del proceso, así como en el manejo de los cuida-
dos paliativos en un nivel básico y medio;

2. � Tener presencia e influencia como sociedad federada en las 
decisiones que tengan implicación en la atención paliativa 
tanto en proyectos de orden político como en planes, progra-
mas y áreas de formación.

ACTIVIDADES
– �Participación como miembros del Comité Científico en las XI 

Jornadas nacionales de la Sociedad Española de Cuidados Palia-
tivos. Valencia, 5 y 6 de noviembre de 2015, con Alberto Melén-
dez como vicepresidente segundo y Esther Limón como vocal, 
además de ser responsables del desarrollo de los casos clínicos 
1, 2 y 3 simultáneos: «Retos en la identificación de pacientes con 
enfermedades avanzadas y necesidades de atención paliativa».

– �Participación en el I Curso para expertos en control de sínto-
mas, celebrado los días 22, 23 y 24 de octubre en la fundación 
Vianorte-Laguna.

– �Elaboración del contenido de un curso online en colaboración 
semFYC y Fysa (Formación y Sanidad) titulado «Cuidados palia-
tivos en Atención Primaria». Está programada su edición en 
abril de 2016.

– �Participación en el programa formativo de sesiones e-clínicas 
en el centro de salud, semFYC, con el título: «Control del sínto-
mas en el enfermo terminal oncológico», septiembre de 2015.

– �Participación en la mesa «¿Qué hay de nuevo en…?» con la po-
nencia titulada «De los sencillo a lo complejo, cuestión de en- 
foque». 35.º Congreso semFYC, Gijón 2015. www.semfyc2015.
com/readcontents.php?file=webstructure/0

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
Como se planteó en los objetivos de 2015, estamos desarrollando 
un proyecto encaminado a identificar, actuar y coordinar la aten-
ción de personas con enfermedades crónicas avanzadas (ECA) 
y/o pacientes crónicos complejos (PCC) con necesidades de aten-
ción paliativa desde los servicios de salud y sociales. Es decir, una 
atención paliativa ajustada a su «condición».
•  �Medidas encaminadas a abordar sus necesidades integrales.
•  �Asumiendo, por parte del equipo de Atención Primaria y Uni-

dad Básica Asistencial, las peculiaridades de la atención palia-
tiva.

•  �Adecuando la atención con su enfoque preventivo, de atención 
y paliativo según la «condición» individual del paciente, su gra-
do de autonomía y la disponibilidad de recursos en el contexto 
del equipo de Atención Primaria.

En esta línea se ha planteado un grupo de desarrollo de la pro-
puesta «Conceptualizando la cronicidad, trabajando en la com-
plejidad», que centra su actividad en despertar esta necesidad de 
cambiar el enfoque en el planteamiento de la cronicidad de nues-
tra sociedad científica y crear herramientas de culturización, 
formación y capacitación que permitan a nuestros socios «dar 
respuestas a estas necesidades de complejidad» orientándose a 
los procesos de descompensación en situaciones de PCC y ECA.
También estamos desarrollando una propuesta de formación 
para el abordaje a la atención urgente en cuidados paliativos en 
colaboración con el grupo de trabajo de Urgencias de semFYC.
Otro de los aspectos que en el futuro se van a desarrollar y en el 
que alguno de nuestros miembros de grupo ya tiene experiencia 
es la visión de la atención paliativa desde la comunidad con la 
experiencia de las «comunidades compasivas». Una comunidad 
global unida por la compasión y el placer de cuidar. Gracias por 
compartirlo. Emilio Herrera, presidente de la fundación: paradig-
ma de la atención integrada.

11. Demencias

INTEGRANTES
Coordinadora: Araceli Garrido Barral
Miembros: M.ª de Canto de Hoyos Alonso, Carmen Fernández  
Merino, Francisca García de Blas González, M.ª Jesús Gómez Sa-
lado, M.ª Jesús Megido Badía, Pilar Regato Pajares, Luisa Rosano 
Duarte

PROYECTOS
– �Participación en la Estrategia de enfermedades neurodegenera-

tivas del Ministerio de Sanidad. Publicación aprobada en abril 
de 2016 por el Consejo Interterritorial de Sanidad.
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ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Tesis doctoral de M.ª del Canto de Hoyos: Uso de fármacos espe-

cíficos para la demencia. Estimación de la prevalencia de de-
mencia y calidad del registro del diagnóstico en Atención Pri-
maria. UAM, marzo de 2016.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Araceli Garrido y M.ª Jesús González Moneo. Taller: El manejo de 

los fármacos en la demencia: haciendo equilibrios entre la efi-
ciencia y la seguridad. 35.º Congreso semFYC. Gijón, 11 de junio 
de 2015. De dos horas de duración.

– �Araceli Garrido. Jornadas de actualización en el tratamiento de 
las demencias, organizado por la Consejería de Sanidad de la 
Comunidad de Madrid. Ediciones: noviembre de 2015 y febrero 
de 2016.

– �Araceli Garrido. Actualización en la atención al paciente mayor 
polimedicado, organizado por la Consejería de Sanidad de la 
Comunidad de Madrid. Curso acreditado por la Comisión de 
Formación continuada de la Comunidad de Madrid con 3,4 cré-
ditos. Ediciones: octubre de 2015 y abril de 2016.

– �M.ª Canto de Hoyos y Araceli Garrido. Curso: Valoración y trata-
miento de las enfermedades neurológicas, organizado por la 
Consejería de Sanidad de Madrid. Curso acreditado por la Comi-
sión de Formación continuada de la Comunidad de Madrid con 
4 créditos (18 horas lectivas) por edición. Ediciones: diciembre 
de 2015 y febrero de 2016.

– �M.ª Jesús González Moneo: ponente en las jornadas de Gestión 
clínica en demencias, junio de 2015, CAMFiC.

– �M.ª Jesús González Moneo. Sesiones en el CAP Horta, Barcelona: 
curso de formación de tres horas, «Síntomas no cognitivos en la 
demencia». http://10.80.217.110/ambit_bcn//unitat_docencia/
formacio/clinicasessions.html

– �M.ª Jesús González Moneo. Formación al cuidador experto den-
tro del programa Cuidador experto en demencias, sesión 3, 
«Què és la demència».

– �M.ª Jesús González Moneo. Participación en el grupo de soporte 
para familiares cuidadores de pacientes con demencia-Alzhei-
mer 2015. Sesión 2: «Què és la demència».

– �Celebración de los quince años de grupos de cuidadores al CAP 
Sant Martí, Barcelona. Junio de 2015.

– �Carmen Fernández Merino. Seminario sobre demencia en la 
facultad de Medicina de Santiago de Compostela, dirigido a 
alumnos de cuarto curso, con la intervención «La demencia 
desde la Atención Primaria».

– �María Jesús Gómez Salado y Luisa Rosano Duarte. La Enferme-
dad de Alzheimer: habilidades clínicas y de comunicación úti-
les en Atención Primaria. Tres horas. XXIV Congreso de SAMFyC. 
Málaga, septiembre de 2015.

– �María Jesús Gómez Salado y María Jesús Megido Badia. Herra-
mientas para mejorar la comunicación asistencial con la perso-
na con enfermedad de Alzheimer y su familia. XXVI Congreso 
nacional de Entrevista clínica y Comunicación asistencial. Tres 
horas. Cartagena, 2015.

– �María Jesús Gómez Salado. El cuidado de la persona con enfer-
medad de Alzheimer u otra demencia. 2.a edición, 4 horas de 
duración. Escuela de pacientes. Escuela Andaluza de Salud Pú-
blica. Cádiz, 1 y 8 de octubre de 2015.

– �María Jesús Gómez Salado. Atención al paciente complejo: Co-
municación con enfermos avanzados y sus familias. Taller de 
dos horas. IV Jornadas de formación. Equipo de atención psico-
social de la Cruz Roja española Cádiz. 27 de octubre. Hospital 
Puerta del Mar, Cádiz.

– �María Jesús Gómez Salado. La enfermedad de Alzheimer. 2 ho-
ras de duración. Escuela de pacientes. Aula de cuidadoras. Es-
cuela Andaluza de Salud Pública. Cádiz, 17 de marzo de 2016.

– �María Jesús Gómez Salado. La enfermedad de Alzheimer: sospe-
cha y evaluación inicial en Atención Primaria. Proyecto Me-
diclips semFYC. Documentación entregada en marzo de 2016. 
Pendiente la elaboración del vídeo.

– �María Jesús Gómez Salado y Luisa Rosano Duarte. Sesiones in-
formativas dirigidas a familiares de pacientes con un diagnósti-
co reciente de demencia. Impartidas bimensualmente en el 

Hospital Puerta del Mar (Cádiz) por un equipo multidisciplinar 
en 2015.

– �Pilar Regato. Participación como ponente en la mesa de actuali-
zación de los grupos de trabajo semFYC: «Actualización en tera-
pias no farmacológicas como tratamiento de las demencias» en 
el 35.º Congreso semFYC. Gijón, 11-13 de junio de 2015.

– �Pilar Regato. Ponente en la mesa «Manejo práctico del paciente 
con demencia tras el diagnóstico con Intervenciones no farma-
cológicas indicadas en el paciente con deterioro cognitivo que 
vive en la comunidad» en el XXV Congreso de SoMaMFyC cele-
brado en Madrid el día 21 de abril de 2016.

– �Francisca García de Blas. Taller «La gestión sociosanitaria a pro-
pósito de un caso: paciente con demencia y su cuidador». VIII 
Congreso nacional de Atención sanitaria al paciente crónico 
celebrado en Madrid los días 7 y 8 de abril de 2016.

PUBLICACIONES
– �De Hoyos Alonso MC, Garrido Barral A, Olazarán Rodríguez J. 

Síntomas psicológicos y conductuales en el paciente con de-
mencia: intervenciones no farmacológicas. Fisterra [Internet]. 
Última revisión: 30/12/2015. Disponible en: http://www.fisterra.
com/guias-clinicas/sintomas-psicologicos-conductuales-pa-
ciente-con-demencia-intervenciones-no-farmacologicas/

– �De Hoyos Alonso MC, Garrido Barral A, Olazarán Rodríguez J. 
Tratamiento farmacológico de los síntomas psicológicos y con-
ductuales de la demencia Fisterra [Internet]. Última revisión: 
03/02/2016. Disponible en: http://www.fisterra.com/guias-clini-
cas/tratamiento-farmacologico-sintomas-psicologicos-con-
ductuales-demencia/

– �Olazarán J, Hoyos-Alonso MC, Del Ser T, Garrido Barral A, Conde-
Sala JL, Bermejo-Pareja F, et al. Practical application of brief 
cognitive tests. Neurologia 2015 Sep 14. pii: S0213-4853(15)00184-
X. DOI: 10.1016/j.nrl.2015.07.009. [Epub ahead of print] English, 
Spanish

– �De Hoyos Alonso MC, et al. Calidad del registro del diagnóstico 
de demencia en Atención Primaria. La situación en España en el 
periodo 2002-2011. Aten Primaria 2016;48(1):33-41.

– �De Hoyos Alonso MC, Bonis J, Tapias-Merino E, Castell MV, Otero 
A. Estimación de la prevalencia de demencia a partir del análi-
sis de bases de datos sobre uso de fármacos. La situación en la 
Comunidad de Madrid (España). Neurología 2016;31(1):1-8.

– �M.ª Jesús González Moneo en: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/m/
pubmed/26686573/?i=1&from=gonzalez-moneo

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Araceli Garrido y M.ª Canto de Hoyos. Participación en la revi-

sión de la cartera de servicios de Atención Primaria. Servicio 
Madrileño de Salud. Servicio de Atención a la fragilidad, Aten-
ción a las demencias, Atención al cuidador.

– �Araceli Garrido. Grupo de trabajo de Neurología para la elabora-
ción de la Guía farmacogeriátrica de la Comunidad de Madrid 2016, 
editada por la Subdirección General de Farmacia y Productos 
Sanitarios de la Consejería de Sanidad de Madrid.

– �M.ª Jesús González Moneo. Participación en la ruta asistencial 
de la demencia AIS BCN Litoral Mar.

– �Pilar Regato. Presidenta del Comité Científico del VIII Congre- 
so nacional de Atención sanitaria al paciente crónico. Madrid, 7 y 
8 de abril de 2016.

– �Pilar Regato. Participante en el foro de discusión como represen-
tante de semFYC del programa de mayores de la Obra Social “la 
Caixa” denominado «Primero las personas: cuidar como nos gus-
taría ser cuidados», celebrado en Madrid el día 27 de enero de 2016.

– �Pilar Regato. Título «Experto en musicoterapia con personas con 
trastornos neurológicos», del instituto IMAP, Vitoria. Julio de 
2015.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Participación en el 37.º Congreso semFYC. Madrid, 2017 con la 

presentación de ideas para talleres y mesa.
– �Estrategia de enfermedades degenerativas del SNS. Se desarro-

llarán en los grupos de trabajo de enfermedades específicas. El 
grupo estará presente.
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– �Participación en los congresos autonómicos.
– �Continuación con las actividades de educación para la salud a 

cuidadores.
– �Continuación con las actividades de formación en los diferen-

tes ámbitos institucionales.
– �Fomento de la inclusión en el grupo de nuevos miembros.
– �Difusión de nota de prensa y presencia en el blog ABC en el día 

del Alzheimer.

12. Desigualdad y salud

INTEGRANTES
Coordinador/a: (pendiente)
Miembros: Concepción Berna Guisado, Carmen Fuertes Goñi, Luis 
Andrés Gimeno Feliu, Pablo Pérez Solís, Sandra Robles Pelletero

13. Diabetes

INTEGRANTES
Coordinador/a: Fernando Álvarez Guisasola
Miembros: Escarlata Angullo Martínez, Francisco Jesús Arrieta 
Blanco, Luis Ávila Lachica, Blanca Mónica Belinchón Sánchez-
Somoza, Elena Caride Miana, Ana María Cebrián Cuenca, Xavier 
Cos Claramunt, Patxi Ezcurra Loiola, Francisco Javier García Soi-
dán, Dimas Igual Fraile, José Luis Martín Manzano, Jorge Navarro 
Pérez, Domingo Orozco Beltrán, Carlos Ortega Millán, Julio Sagre-
do Pérez, Ignacio Manuel Sánchez Barrancos

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Clínica práctica. Monitorización de glucosa en diabetes.
– �Zoom 65+. Abordaje integral de la diabetes tipo 2.
– �Complicaciones microvasculares.
– �Abordaje y manejo completo de la insulinización en Atención 

Primaria.
– �Cara a cara: Dialogando juntos sobre el paciente con diabetes.

14. Dislipemias

INTEGRANTES
Coordinador: Mariano Blasco Valle
Miembros: Artemio Álvarez Cosmea, Fernando Lago Deibe, Teresa 
Mantilla Morato, Ignacio Párraga Martínez, José María Ferreras 
Amez

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Efectividad de una estrategia combinada para mejorar el cum-

plimiento terapéutico y grado de control de los pacientes con 
hipercolesterolemia. Ensayo clínico aleatorizado (Estudio EFES-
COM). Proyecto multicéntrico financiado por el ISCIII (Exp 
PI12/01955).

– �Actividad de investigación activa (prórroga concedida por parte 
del Instituto de Salud Carlos III durante 2016): Efectividad de 
una estrategia combinada para mejorar el cumplimiento tera-
péutico y grado de control de los pacientes con hipercolestero-
lemia. Ensayo clínico aleatorizado. Miembros del GdT de Disli-
pemias participantes: Ignacio Párraga Martínez, Mariano Blasco 
Valle, Fernando Lago Deibe y José M.a Ferreras Amez. Financiado 
por el Instituto de Salud Carlos III (ISCIII) y cofinanciado por el 
Fondo Europeo de Desarrollo Regional (FEDER), subprograma  
de Proyectos de investigación en salud (n.o de expediente: PI12/ 
01955).

– �«+Actividad investigadora»: elaboración de los manuscritos co-
rrespondientes a la comunicación de los resultados del proyec-
to referido.

– �Comunicación presentada en la sesión de proyectos de investi-
gación del 35.º Congreso semFYC celebrado en Gijón del 11 al 13 
de junio de 2015: «Efectividad de una estrategia combinada 
para mejorar el cumplimiento y grado de control de los pacien-
tes con hipercolesterolemia». Ensayo clínico aleatorizado. 

Miembros del GdT de Dislipemias entre los autores: Ignacio 
Párraga Martínez, Mariano Blasco Valle, Fernando Lago Deibe y 
José M.a Ferreras Amez. (comunicación oral).

– �Comunicación aceptada para su presentación en 21th WONCA 
Europe Conference, organizado del 15 al 18 de junio de 2016 en 
Dinamarca: «Cardiovascular features and comorbidity in pa-
tients diagnosed with hypercholesterolemia». Miembros del 
GdT de Dislipemias entre los autores: Ignacio Párraga Martínez, 
Mariano Blasco Valle, Fernando Lago Deibe y José M.a Ferreras 
Amez.

– �Comunicación enviada con resultados preliminares del proyec-
to referido al 36.º Congreso semFYC en A Coruña. Miembros del 
GdT de Dislipemias entre los autores: Ignacio Párraga Martínez, 
Mariano Blasco Valle, Fernando Lago Deibe y José M.a Ferreras 
Amez.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Clínica práctica. Dislipemia aterogénica.

PUBLICACIONES
– �Ferreras Amez JM, Blasco Valle M, Lago Deibe F. También es una 

dislipemia. SEMERGEN. Junio 41(4). DOI: 10.1016/j.se-
merg.2014.06.007

– �Párraga Martínez I, Rabanales-Sotos J, Lago Deibe F, Téllez Lapei-
ra JM, Escobar Rabadán F, Villena Ferrer A, et al. Effectiveness of 
a combined strategy to improve therapeutic compliance and 
degree of control among patients with hypercholesterolaemia: 
a randomized clinical trial. BMC Cardiovascular Disorders 
2015;15:8. DOI: 10.1186/1471-2261-15-8. (FI:1,457). Q3.

– �Párraga Martínez I, Rabanales Sotos J, Lago Deibe F, Téllez Lapei-
ra JM, Escobar Rabadán F, Villena Ferrer A, et al. Effectiveness of 
a combined strategy to improve therapeutic compliance and 
degree of control among patients with hypercholesterolaemia: 
a randomised clinical trial. BMC Cardiovascular Disorders 
2015;15:8. DOI:10.1186/1471-2261-15-8. http://www.biomed-
central.com/1471-2261/15/8/about

– �Carratala Munuera C, Gil Guillen VF, Orozco Beltrán D, Maiques 
Galán A, Lago Deibe F, Lobos Bejarano JM, et al. Idenfying the 
barriers to improve the dyslipidemia control: a Delphi survey of 
a multidisciplinary panel. Fam Pract 2015; Jun 18. Pit: cmv038. 
[Epub ahead of print].

– �Blasco Valle M, Ferreras Amez JM, Lago Deibe F, Lou Arnal S. 
Diccionario de ensayos clínicos, metaanálisis y revisiones siste-
máticas en el tratamiento y control de las dislipemias (segunda 
edición). ERGÓN. Madrid, 2016.

– �Lago Deibe F, Bermejo Gestal I, Villar Zamora G, Otero Fernán-
dez L. Viejos y nuevos hipolipemiantes. FMC 2016. (Pendiente de 
publicar.)

– �Comunicación: Párraga Martínez I, Lago Deibe FI, Fernández 
Amez JM, Téllez Lapeira JM, Escobar Rabadán F, Blasco Valle M. 
Efectividad de una estrategia combinada para mejorar el cum-
plimiento terapéutico y grado de control de los pacientes con 
hipercolesterolemia. Ensayo clínico aleatorizado. 35.º Congreso 
semFYC. Gijón, 11-13 de junio de 2015.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Preparación de cursos sobre dislipemias de ámbito autonómico.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Colaboración en el XXXVI Congreso nacional de semFYC en A 

Coruña, 2016.
– �Presentación de comunicaciones en el XXXVI Congreso nacio-

nal de semFYC en A Coruña, 2016.
– �Renovación de la Guía de dislipemias de semFYC.

15.  Ecografía

INTEGRANTES
Coordinador: Ignacio Manuel Sánchez Barrancos
Miembros: Fernando Agustín Alonso López, Rafael Alonso Roca, 
Josep Corcoll Reixach, Santiago Díaz Sánchez, Elpidio García Ra-
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món, Roberto González Santisteban, Francisco José Guerrero Gar-
cía, Carmen Hidalgo Fernández, Neus Martínez Martínez, Jesús 
Pujol Salud, Anna María Rodríguez Ferré, Antonio Lorenzo Ruiz 
Serrano, José Antonio Tarrazo Suárez, Tomás Vegas Jiménez, Lau-
ra Conangla Ferrín

PROYECTOS
– �Evaluar y desarrollar el curso de ecografía clínica para sucesivas 

ediciones (incorporar de nuevos contenidos, elaborar cursos/te-
mas monográficos de ecografía avanzada para iniciados, mejorar 
los aspectos organizativos que se han encontrado deficitarios).

– �Consolidar el curso de ecografía como una opción formativa 
atractiva y solicitada por los socios de semFYC y los médicos de 
familia en cualquier ámbito de atención.

– �Iniciar líneas de investigación en ecografía propias de nuestro 
ámbito.

– �Aumentar la presencia de la ecografía en los congresos de nues-
tra especialidad y en las revistas, publicaciones e iniciativas 
docentes de semFYC.

– �Sacar a la luz la primera edición del manual Escenarios clínicos de 
la ecografía en Medicina Familiar, prácticamente ultimado y en 
prensa.

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Conocimientos, habilidades y expectativas de los médicos  

de familia españoles respecto a la ecografía clínica.
– �Análisis de los usos y las ventajas de la ecografía en Medicina de 

Familia.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Curso de ecografía clínica para médicos de familia, 2.ª edición, 

del 8 de marzo al 30 de noviembre de 2016.

PUBLICACIONES
– �Alonso R, Sánchez IM, Vegas T, Tarrazo JA, Ruiz AL, Díaz S. Eco-

grafía abdominal en Atención Primaria. FMC 2015;22. (Protocolo 
4). Se trata de un protocolo enfocado a mostrar las indicaciones 
y la utilidad de la ecografía abdominal en Atención Primaria, 
elaborado íntegramente por miembros del grupo bajo la direc-
ción de Rafael Alonso Roca.

– �Sánchez IM, Tranche S. Razones para la pertinencia de la eco-
grafía realizada por médicos de familia. Aten Primaria 
2015;47:261-3. Un editorial de la revista Atención Primaria para 
prestigiar el uso de la ecografía por parte de los médicos de fa-
milia y defender la necesidad de emplear estrategias de im-
plantación de la ecografía en la cartera de servicios de Atención 
Primaria.

– �Escenarios clínicos de la ecografía en Medicina Familiar (previs-
to para el 36.º Congreso semFYC de 2016) dirigido por el coordi-
nador del grupo, en el que han participado nueve miembros del 
GdT y colaborado tres médicos de familia expertos en ecografía 
y ajenos al grupo. Pretende ser una herramienta que facilite el 
encaje clínico de la ecografía para el médico de familia, defi-
niendo los escenarios de aplicación, y, en estos, las indicaciones, 
la sistemática de estudio, los hallazgos esperables y su interpre-
tación, modo de descripción y conducta a seguir.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Seguir aumentando el número de miembros. En el último perio-

do se han incorporado tres nuevos miembros, procedentes uno 
de la sociedad balear, otro de la sociedad vasca y otro de la so-
ciedad catalana (está prevista la incorporación de otro miembro 
más). Es un objetivo permanente que podamos contar con al 
menos un miembro de cada una de las sociedades federadas.

– �Mantener y mejorar el curso de ecografía clínica para médicos 
de familia como acción formativa de iniciación que permita la 
incorporación creciente de los socios a esta técnica diagnóstica.

– �Iniciar y desarrollar contenidos para cursos monográficos avan-
zados de ecografía que permitan el perfeccionamiento selectivo 
y dirigido a necesidades concretas de formación de los socios.

– �Iniciar líneas de investigación en ecografía en el ámbito de 
Atención Primaria de Salud y de la Medicina de Familia.

– �Tener presencia en canales de formación y difusión del conoci-
miento de semFYC como la revista AMF y el programa de e-se-
siones.

– �Favorecer la extensión del uso de la ecografía en el ámbito de la 
Medicina de Familia.

– �Colaborar activamente en todas las iniciativas docentes de eco-
grafía auspiciadas por semFYC.

16.  Enfermedades cardiovasculares

INTEGRANTES
Coordinador: José M.ª Lobos Bejarano
Miembros: Asunción Ajenjo Navarro, José Juan Alemán Sánchez, 
Ángel Castellanos Rodríguez, José Carlos del Castillo Rodríguez, 
Santiago Díaz Sánchez, Mar Domingo Teixidó, Luis Egido Flores, 
Luis Fransi Galiana, Ana González González, Victoria Gosalbes 
Soler, Enric Juncadella García, Luis Lozano Mera, Amparo Mena 
González, Jacinto Mosquera Nogueira, Ricardo Ortega Sánchez-
Pinilla, José Manuel Pérez Fernández, Fernando Rigo Carratalà, 
Susana Sánchez Ramón, Manuel Taboada Taboada, Tomás Vegas 
Jiménez

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Colaboración con la Sociedad de Cardiología en Recomendacio-

nes del uso de los péptidos.
– �Colaboración con el Ministerio de Sanidad en Recomendacio-

nes para el uso seguro de anticoagulantes orales.

17.  Enfermedades infecciosas

INTEGRANTES
Coordinador: Josep M.ª Cots Yago (Soc. Catalana)
Secretaria: Isabel Gutiérrez (Soc. Castellano-Leonesa)
Miembros: M.ª Eulalia Lucio-Villegas Menéndez (Soc. Andaluza), 
Juan de Dios Alcántara (Soc. Andaluza), Jesús Ortega Martínez 
(Soc. Riojana), M.ª Lluisa Morató Agustí (Soc. Catalana), Carlos 
Llor Vilà (Soc. Catalana), Jose M.ª Molero García (Soc. Madrileña), 
Javier Muñoz (Soc. Madrileña), Javier Arranz Izquierdo (Soc. Ba-
lear), Joana M.ª Ribas Estarllas (Soc. Balear), Santiago Pérez Ca-
chafeiro (Soc. Gallega), M.ª Isabel Gutiérrez Pérez (Soc. Castella-
no-Leonesa), Montserrat Redondo Prieto (Soc. Asturiana), Esther 
Rubio Gil (Soc. Murciana), Estibaliz Alonso Saratxaga (Soc. Vasca)

PROYECTOS
– �Agencia Española de Medicamentos y Productos Sanitarios 

(AEMPS) en el Plan Nacional de Resistencia Antibiótica (proyec-
to PRAM).

– �Colaboración con la Sociedad Española de Enfermos de Hígado 
(AEEH) en el proyecto «Recomendaciones para el cribado y la 
prevención de la hepatitis C en Atención Primaria».

– �Estrategia nacional hacia la eliminación del VHC-PwC.
– �Plan nacional sobre enfermedades transmitidas por arbovirus.
– �Día europeo del uso prudente de antibióticos. Participación con 

comunicado semFYC y participación en diferentes medios de 
comunicación.

– �Consenso español sobre faringoamigdalitis, presentado en el 
35.º Congreso semFYC de 2015.

– �Comité especial para la gestión del ébola. Ministerio de Sanidad.
– �Plan para la eliminación del sarampión y la rubeola. MSSSI. 

http://www.isciii.es/ISCIII/es/contenidos/fd-servicios-cientifi 
co-tecnicos/fd-vigilancias-alertas/fd-enfermedades/fd-enfer 
medades-prevenibles-vacunacion/plan-eliminacion-saram 
pion-rubeola-espana.shtml

– �Gabinete comunicación de semFYC (adjunto actividades)
– �Blog ABC
•  �Varicela
•  �Gripe
•  �Gastroenteritis

– �Documentos divulgativos en la web
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– �Noticias semFYC. Tos ferina
– �Varicela
– �¿Son efectivas las campañas de vacunación contra la gripe?
– �Día mundial: Hepatitis/antibióticos
– �Documentos divulgativos en prensa
– �Difteria, tos ferina en el embarazo y campaña de vacunación 

antigripal-Documentos PAPPS- semFYC
– �Colaboración con otros organismos o sociedades
– �Documento del grupo de trabajo sobre vacunación en el pacien-

te adulto y el paciente crónico

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Proyecto Happy Audit 3 «Health Alliance for Prudent Prescri-

bing, Yield And Use of Antimicrobial Drugs In the Treatment of 
Respiratory Tract Infection».
Objetivo: The various interventions published until now have evalua-
ted the short-term effect. However, we do not know the sustainability 
of the interventions performed. Studies addressing the sustainability of 
interventions several years after the initiation are lacking. Some stu-
dies have found that the effects of an intervention wane over time, with 
follow-ups not exceeding the 30 months.
We are planning to extend this study aimed at evaluating the sustai-
nability of an intervention program focusing on a reduction in antibio-
tic overuse in patients with RTIs, carried out six years ago.
Entidad financiadora: TRACE EU, semFYC, RB PROGRAMME. 
PRYORITY
Duración: 2013-2015
Participación: investigador colaborador (investigador principal: 
Carlos Llor)

– �Proyecto: Eficacia de dosis altas de penicilina V oral frente a amoxi-
cilina a dosis altas en el tratamiento de la neumonía no grave 
atendida en la comunidad en adultos-Estudio PENIPNEUMO
Objetivo: Determinar en pacientes con neumonía adquirida en 
la comunidad si la eficacia de la fenoximetilpenicilina es igual o 
superior a la amoxicilina.
Entidad financiadora: FIS (Fondo de Investigación Sanitaria)
Duración: 2013-2016
Participación: investigador colaborador (investigador principal: 
Carlos Llor)
Código: JIP-PEN 2012. 2012-003511-63

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Sesiones clínicas. Uso adecuado de antibioterapia en las infec-

ciones respiratorias
– �Proyecto Desafío semFYC. Enfermedades de transmisión sexual
– �Curso «Vacunas para el adolescente y adulto para la Atención 

Primaria» (2.ª edición). Curso abierto online:
http://www.semfyc.es/es/agenda/cursos_online/Vacunas+del+
adolescente+y+adulto+para+la+AP.+2015/

– �Curso online: Dolor de garganta
– �PAPPS Actualizaciones 2015
– �5.º Curso de preparación OPE. Andalucía
– �Vacunas en el adulto. Actividades preventivas en contactos de 

meningitis
– �Síndrome febril en el adulto y el niño
– �Programa PIRASO, Sociedad Andaluza

PUBLICACIONES
– �Grupo de enfermedades infecciosas de semFYC. Coordinado 

por: Javier Arranz, Isabel Gutiérrez, José M.ª Molero, José M.ª Cots 
(2015). Enfermedad por virus ébola. Recomendaciones para 
Atención Primaria.

– �Editoriales en la revista Atención Primaria.
•  �Llor C, Cots JM. Certezas y dudas sobre el manejo de la farin-

gitis aguda. Aten Primaria 2015; 47:193-4.
•  �Arranz J, Gutiérrez I, Molero JM. La infección por el virus Ébola. 

Podemos hacerlo mejor. Aten Primaria 2015;47:71-72.
– �Artículos originales.
•  �De la Poza Abad M, Mas Dalmau G, Moreno Bakedano M, Gon-

zález González AI, Canellas Criado Y, Hernández Anadón S, et 
al; Delayed Antibiotic Prescription (DAP) Group. Prescription 
Strategies in Acute Uncomplicated Respiratory Infections: A 

Randomized Clinical Trial. JAMA Intern Med 2016 Jan 1;176(1): 
21-9. DOI: 10.1001/jamainternmed.2015.7088.

•  �Llor C. Antibiotics without prescription: more cons than pros. 
BMJ 2015 Aug 11;351:h4202. DOI: 10.1136/bmj.h4202.

•  �Cots JM, Alós JI, Bárcena M, Boleda X, Cañada JL, Gómez N, et 
al. Recommendations for management of acute pharyngitis 
in adults. Aten Primaria 2015 Oct;47(8):532-43. DOI: 10.1016/j.
aprim.2015.02.002. Epub 2015 May 27.

•  �Miravitlles M, Llor C. Are C-reactive protein levels associated 
with bacteria in COPD exacerbations? Eur Respir J 2015 
May;45(5):1514-5. DOI: 1183/09031936.00005415.

•  �Strykowski DF, Nielsen AB, Llor C, Siersma V, Bjerrum L. An 
intervention with access to C-reactive protein rapid test redu-
ces antibiotic overprescribing in acute exacerbations of chro-
nic bronchitis and COPD. Fam Pract 2015 Aug;32(4):395-400. 
DOI: 10.1093/fampra/cmv020. Epub 2015 Apr 22.

•  �Llor C, Cots JM. [Certainties and doubts about the manage-
ment of acute pharyngitis]. Aten Primaria 2015 Apr;47(4):193-
4. DOI: 10.1016/j.aprim.2015.01.008.

•  �Llor C, Cots JM, Vilaseca I. Four out of ten Spanish GPs declare 
to prescribe high-doses of beta-lactams in suspected strepto-
coccal pharyngitis. Aten Primaria 2015 Nov;47(9):609-10. DOI: 
10.1016/j.aprim.2015.01.003. Epub 2015 Mar 5.

•  �Córdoba G, Siersma V, López-Valcárcel B, Bjerrum L, Llor C, 
Aabenhus R, et al. Prescribing style and variation in antibiotic 
prescriptions for sore throat: cross-sectional study across six 
countries. BMC Fam Pract 2015 Jan 29;16:7. DOI: 10.1186/
s12875-015-0224-y.

•  �Guinovart MC, Figueras A, Llop JC, Llor C. Obtaining antibiotics 
without prescription in Spain in 2014: even easier now than 6 
years ago. J Antimicrob Chemother 2015 Apr;70(4):1270-1. 
DOI: 10.1093/jac/dku526. Epub 2015 Jan 3.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Participación con el grupo semFYC Docencia en creación de 

nuevos formatos. JM Cots y JM Molero.
– �Proyecto Do not do.
– �Documento «No hacer». www.semfyc.es/es/noticias/destaca 

das/detalle/semfycSigueAvanzandoIntervencionesInnecesa 
rias_NoHacer/
•  �No vacunar con la vacuna antineumocócica polisacárida 23 

valente de forma sistemática a todas las personas de entre 60 
y 65 años sin patología de base.

•  �No realizar radiografías de senos para el diagnóstico de una 
probable rinosinusitis bacteriana aguda.

– �35.º Congreso semFYC 2015:
•  �Encuentro con el experto: Recomendaciones sobre el manejo 

de la faringoamigdalitis en el adulto.
•  �Mesa AEMPS. Programa nacional de resistencias antimicro-

bianas.
•  �Foro investigación: Investigación en Atención Primaria con 

alto factor de impacto bibliométrico.
– �Colaboración con el GdT semFYC:
•  �El grupo ha iniciado relaciones con el grupo de Prevención en 

enfermedades infecciosas PAPPS-semFYC.
•  �Invitación al grupo PAPPS a una reunión del grupo de Enfer-

medades infecciosas.
•  �Adhesión del grupo de Enfermedades infecciosas semFYC a 

los documentos del grupo de prevención.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Revisión de la literatura científica relacionada con el tema de 

las enfermedades infecciosas.
– �Realizar recomendaciones para las resistencias y el uso de anti-

bióticos y vacunas.
– �Difundir actividades de formación y docencia en enfermedades 

infecciosas.
•  �Propuestas anuales a congresos/jornadas de residentes/cursos.
•  �Curso infecciosas online.
•  �Dropbox, blog, web.
•  �Manual sobre enfermedades infecciosas, 4.ª edición.
•  �Manual sobre vacunas del adolescente y adulto.
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– �Plantear proyectos de investigación en enfermedades infecciosas.
•  �FIS, EU.
•  �BIFAP.
•  �CIBER.
•  �Grupos consolidados.

– �Promover puntos de encuentro en enfermedades infecciosas, 
estableciendo nexos con grupos externos e internos:
•  �Grupos internos: VIH/respiratorio/PAPPS.
•  �Sociedad española de Epidemiología. Grupos externos: grupo 

europeo de enfermedades infecciosas, GRIN; grupos de enfer-
medades infecciosas de las sociedades federadas: ampliar a 
todas las sociedades federadas

– �Elaboración de documentos de posición en colaboración con 
otros organismos o sociedades:
•  �Obligatoriedad de la vacunación con el Comité de Bioética.
•  �La vacunación sistemática del adulto, con la SVMCiC.
•  �Recuerdos decenales de la dT/ dTpa con la CAMFiC.

18.  Enfermedades respiratorias

INTEGRANTES
Coordinador: Jesús Molina París
Miembros: Teresa Almela Tejedo, Berta Anta Agudo, Eduardo Calvo 
Corbella, María Oiza Solano, Juan Enrique Cimas Hernando, Juan 
de Dios Alcántara, Araceli Fernández Revuelta, Enric Hernández 
Huet, M.ª Antonia Llauger Rosselló, Agustín Martínez González, 
Ana Morán Rodríguez, Álvaro Pérez Martín, Miguel Román Rodrí-
guez, Jaime Gonzálvez Rey

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Estudio del riesgo de hospitalización por exacerbación de EPOC 

en Atención Primaria, RHEXAP.
– �Estudio Early COPD. Caracterización y determinantes de progre-

sión en una cohorte de pacientes jóvenes con EPOC. Proyecto 
colaborativo entre CIBERES de enfermedades respiratorias, 
CREAL Barcelona y grupo nacional de respiratorio de semFYC.

– �Estudio retrospectivo y prospectivo sobre el grado de segui-
miento de las guías GEMA 2009 frente a GEMA 2015, y su impac-
to en el grado de control de los pacientes con asma en Atención 
Primaria, GAP.

– �Estudio PRO-EPOC: Validación de los índices ADO, BODEx y 
DOSE en una cohorte internacional de Atención Primaria. Con-
cedida una beca FIS de apoyo a la investigación clínica del Ins-
tituto Carlos III. PI14/01754. 2015-2017.

– �Proyecto InspirAPP (semFYC/Gebro Pharma).
– �Participación en la consultoría ASMA FORUM II.
– �Estudio aleatorizado, de grupos paralelos y abierto para evaluar 

la eficacia y seguridad de umeclidinio (UMEC) 62,5 mcg compa-
rado con glicopirronio 44 mcg en sujetos con enfermedad pul-
monar obstructiva crónica (EPOC).

– �Estudio CAPPRIC.
– �Estudio FARBALEPOC. Cribado de EPOC en farmacias comunita-

rias en Mallorca. Estudio promovido por IBAMFIC y Sociedad 
Española de Farmacia Comunitaria.

– �Estudio AUDIT-EPOC: uso de corticoides inhalados en población 
con EPOC de Mallorca.

– �Estudio COACH. Auditoría de historias clínicas en Atención Pri-
maria.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Ponentes en reuniones del proyecto semFYC-GSK «4 Estacio-

nes».
– �ClínicAPráctica. Enfermedad pulmonar obstructiva crónica 

(EPOC) en Atención Primaria.
– �Talleres de diagnóstico y tratamiento del asma y la rinitis.
– �Talleres de diagnóstico y tratamiento de la EPOC.
– �Talleres de inhaladores.
– �Talleres de técnica e interpretación de espirometrías.
– �Taller de bronquiectasias.
– �Máster y diplomatura en Atención Primaria de Salud.

– �Aula de formación de CAMFiC con el curso semipresencial de 
respiratorio para Atención Primaria de 20 horas.

– �XII Jornada de actualización en espirometría y medicina respi-
ratoria de Baleares.

– �Curso intensivo de Medicina de Familia y Comunitaria para 
médicos de Atención Primaria (APOS).

– �Plan de formación continuada: «La pràctica clínica diaria i l’ús 
racional dels fàrmacs», de CAMFiC.

– �Participación docente en el espacio del residente de CAMFiC 
con las actividades: interpretación de espirometrías, EPOC y 
asma.

– �Participación en el Aula CAMFiC y el Aula virtual (videoconfe-
rencias de actualización clínica)

– �Seminarios IdISPa 2015-2016 en el Hospital Universitario Son 
Espases: «Línea de investigación del grupo en síndrome de sola-
pamiento Asma-EPOC (ACOs)».

– �Participación docente en el máster de la UAB: Atención del en-
fermo crónico avanzado.

– �Sesiones formativas sobre actualización en el diagnóstico y 
manejo de la EPOC del proyecto InspirAPP (semFYC/Gebro 
Pharma).

– �Taller práctico en neumología, parte I, dirigido a médicos inter-
nos residentes de 4.º año de la especialidad de Medicina de Fa-
milia y Comunitaria y a enfermeras internas residentes de 1.er 
año de la especialidad de Enfermería Familiar y Comunitaria, 
organizado por la Unidad Docente Multiprofesional de Atención 
Familiar y Comunitaria, Sector II de Zaragoza del Servicio Ara-
gonés de Salud.

– �Talleres sobre actualización en el tratamiento integral del taba-
quismo.

– �Talleres sobre agudizaciones de EPOC.
– �Curso online de asma y EPOC, organizado por el IACS, en octubre 

y noviembre de 2015.
– �Curso de actualización en EPOC en la ESSCAN (Escuela de servi-

cios sociales y sanitarios de Canarias).
– �Talleres sobre educación sanitaria en asma y EPOC para enfer-

mería (OSI Barakaldo– Sestao).
– �Clinifarm. ¿Qué hacemos mal en Atención Primaria?
– �Talleres de medidor de pico flujo (peak-flow).

PUBLICACIONES
– �Grup respiratori CAMFiC. Eines per al maneig del pacient amb 

MPOC, 2016.
– �Román M. Prevalence of comorbidities in patients with asthma-

COPD overlap syndrome (ACOS) in a Primary Care setting. Abs-
tract presentado en IV reunión científica del International Pri-
mary Care Respiratory Group -IPCRG-. Singapur, mayo de 2015.

– �Román M. MAJORICA database UNLOCK Project. Abstract pre-
sentado en IV reunión científica del International Primary Care 
Respiratory Group -IPCRG-. Singapur, mayo de 2015.

– �Román M. Prevalence of comorbidities in patients with asth-
ma-COPD overlap syndrome (ACOS) in a Primary Care setting. 
Abstract presentado en IV reunión científica del International 
Primary Care Respiratory Group -IPCRG-. Singapur, mayo de 
2015.

– �Román M y Palmer P, Grupo de respiratorio IBAMFIC. Prevalence 
of comorbidities in patients with asthma-COPD overlap syndro-
me (ACOS) in a Primary Care setting. Presentación oral Congre-
so ERS 2015.

– �Guia pràctica per al maneig de l’asma 2016. CAMFiC, 2016.
– �Los principales problemas de salud. Enfermedad pulmonar 

obstructiva crónica. AMF 2016;12(2):55-72.
– �COPD case finding in community-pharmacies. A novel strategy 

to reduce underdiagnosis. Elservier Editorial System for Respi-
ratory Medicine. YRMED-D-14-00510R1

– �El último año de patología respiratoria. AMF, 2015.
– �Puigdomènech E, Trujillo-Gómez JM, Martín-Cantera C, Díaz-

Gete L, Manzano-Montero M, Sánchez-Fondevila J, et al, Grupo 
Estudio TABATIC. Information and communication technolo-
gies for approaching smokers: a descriptive study in primary 
healthcare. BMC Public Health 2015. Disponible en: www.biomed 
central.com/1471-2458/15/2
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– �Guía de bolsillo para el tratamiento del tabaquismo. semFYC, 
2015.

– �Fondevila. Intervention for Smokers through New Communica-
tion Technologies: What Perceptions Do Patients and Healthca-
re Professionals Have? A Qualitative Study.  PLOS ONE | DOI: 
10.1371/journal.pone.0137415 September 4, 2015.

– �Martín Cantera C, Puigdomènech E, Ballvé JL, Arias OL, Clemen-
te L, Casas R, et al. Effectiveness of multicomponent interven-
tions in primary healthcare settings to promote continuous 
smoking cessation in adults: a systematic review.  BMJ Open 
2015;5:e008807. DOI: 10.1136/bmjopen-2015-008807.

– �Anta Agudo B. Prescripción de ejercicio físico en asma. En: Guía 
de prescripción de actividad física para profesionales de Aten-
ción Primaria. Servicio Canario de Salud. Gobierno de Canarias.

– �Toston Amezaga M, Martínez González A. Derrame pleural en 
Atención Primaria. AMF, diciembre de 2015.

– �García C, Martínez A. Casos clínicos sobre adherencia en Asma. 
Revista PubEPOC.

– �Arichabala MC, Flor A. Disnea Aguda. AMF.
– �Arichabala MC, Almela MT. Decálogo de Rinitis. semFYC.
– �Agustí A, Soler JJ, Molina J, Morejón E, García-Losa M, Roset M, et 

al. Does the COPD Assessment test (CAT™) questionnaire pro-
duce similar results when self-or interviewer-administered? 
Qual Life Res 2015. DOI: 10.1007/s11136-015-0983-x.

– �Alonso S, Álvarez C, Gómez-Outes A, Gómez F, López A, Molina J, 
et al. GEMA4.0, Guía Española para el Manejo del Asma. Luzán 5, 
ed. Madrid, 2015.

– �Proceso Asistencial Integrado del paciente con EPOC exacerba-
do (PACEX-EPOC). Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e 
Igualdad. Madrid, 16 de septiembre de 2015.

– �Miravitlles M, García-Sidro P, Fernández-Nistal A, Buendía MJ, 
Espinosa de los Monteros MJ, Esquinas C, et al. The chronic obs-
tructive pulmonary disease assessment test improves the pre-
dictive value of previous exacerbations for poor outcomes in 
COPD. International Journal of COPD 2015;10:2571–2579.

– �Molina París J, Plaza V, Lobo Álvarez MA, Muñoz X, Pimentel Leal 
M, et al. Asthma Diagnosis in Spain: Survey of Opinions, Attitu-
des and Knowledge among Primary Care Physicians. J Pulm 
Respir Med 2015;5:308. DOI: 10.4172/2161-105X.1000308.

– �GEMA 4.0. Spanish Guideline on the Management of Asthma. J 
Investig Allergol Clin Immunol 2016; 26 (suppl 1).

– �Barrecheguren M, Román-Rodríguez M, Miravitlles M. Is a pre-
vious diagnosis of asthma a reliable criterion for asthma–COPD 
overlap syndrome in a patient with COPD? International Jour-
nal of Chronic Obstructive Pulmonary Disease 2015;10:1745-
1752. DOI: 10.2147/COPD.S87025.

– �Westerik J, Carter V, Chrystyn H, Burden A, Thompson SL, Ryan 
D, et al. Characteristics of patients making serious inhaler errors 
with a dry powder inhaler and association with asthma-related 
events in a primary care setting. Journal of Asthma 2015. DOI: 
10.3109/02770903.2015.1099160

– �Miravitlles, M,  Barrecheguren, M,  Román-Rodríguez, M. Fre-
quency and characteristics of different clinical phenotypes of 
chronic obstructive pulmonary disease. The International Jour-
nal of Tuberculosis and Lung Disease 2015;19:992-998.

– �Van Boven JFM, Román-Rodríguez M, Kocks J, Soriano JB, Postma 
MJ, Van der Molen T. Predictors of cost-effectiveness of selected 
COPD treatments in primary care: UNLOCK study protocol. npj 
Primary Care Respiratory Medicine 2015;25:15051.

– �Van Boven JFM, Román-Rodríguez M, Palmer JF, Toledo N, Cosío 
BG, Soriano JB. Comorbidome, Pattern, and Impact of Asthma-
COPD Overlap Syndrome in Real Life. CHEST 2016;149(4):1011-
1020.

– �Román-Rodríguez M, García M, Gorreto L, Uréndez AM, Van Bo-
ven JFM. Enhancing the use of Asthma and COPD Assessment 
Tools in Balearic Primary Care (ACATIB): a region-wide cluster-
controlled implementation trial. npj Primary Care Respiratory 
Medicine 2016;26:16003.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Colaboración con la SEPAR. Guía española de manejo de la 

EPOC (GESEPOC).

– �Colaboración con SEPAR. Guía española de manejo del asma 
(GEMA).

– �«Proceso Asistencial Integrado del paciente con EPOC exacerba-
do (PACEX-EPOC)». Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e 
Igualdad. Madrid, 16 de septiembre de 2015.

– �Participación en la ruta asistencial de la EPOC, Cataluña.
– �24 horas neumológicas de Sitges para Atención Primaria.
– �Profesores asociados de la facultad de Medicina de Zaragoza.
– �Talleres de espirometría avanzada para médicos de empresa en 

la Academia de Ciencias Médicas de Bilbao.
– �Participación en el Comité Ejecutivo del Pla director de Malal-

ties de l’Aparell Respiratori (PDMAR).
– �Colaboración con el Colegio de Farmacéuticos, SEPAR, CAMFiC 

y una empresa de espirometrías en el proyecto FarmaEPOC.
– �Colaboración con la Universidad Central de Barcelona y la Uni-

versidad Autónoma de Barcelona con tres profesores asociados.
– �Colaboración con la asociación de pacientes asmáticos.
– �Participación en el GRAP.
– �Colaboración en el PPAC (programa de prevención y atención a 

la cronicidad).
– �Colaboración en el «Projecte Essencial: afegint valor a la pràcti-

ca clínica».
– �Participación en el documento de modelo de atención alergoló-

gica en Cataluña.
– �Participación en el grupo de cronicidad de CAMFiC.
– �Participación en la revisión del estándar de calidad asistencial 

del Institut Català de la Salut (ICS).
– �Participación en la elaboración del documento «Neteja i desin-

fecció de dispositius utilitzats a la consulta d’espirometria».
– �Organización de la II Jornada del Grup de Malaties Respiratòries 

de la CAMFiC. Barcelona, 25 de noviembre de 2015.
– �Participación en la XV Jornada d’actualització terapèutica: 

mesa de prevención y tratamiento de las sobreinfecciones de 
las bronquiectasias, con cinco ediciones: Manresa, Lleida, Bar-
celona, Tarragona y Girona.

– �Participación en proyecto con el Hospital de Cruces de espiro-
metría y telemedicina.

– �Participación en la realización de la ruta de EPOC entre Aten-
ción Primaria y Atención Especializada de Bizkaia en la asisten-
cia a pacientes con EPOC.

– �Ponente en el I Symposium internacional de tos crónica. Barce-
lona, septiembre de 2015.

– �Participación en I Jornada aragonesa de enfermería respirato-
ria: «Los cuidados de enfermería al paciente respiratorio cróni-
co en el siglo XXI».

– �Moderación de la conferencia «Spray bucal de nicotina: eficacia, 
seguridad y ventajas de esta formulación» en el X Symposium 
internacional sobre prevención y tratamiento del tabaquismo.

– �Coordinación autonómica de la Semana sin Humo 2015.
– �Participación en los foros de debate SADAR.
– �Participación en «Un nuevo paso en el tratamiento del paciente 

EPOC sintomático». Colegio Oficial de Médicos de Huesca.
– �Fichas de actualización en asma, EPOC, tratamiento inhalado, 

SAHS. Sociedad Valenciana.
– �Jornada de actualización SVMiC/SEMERGEN-CV. EPOC.
– �Actualización en farmacología y atención al enfermo polimedi-

cado. EVES.
– �Educación en asma. Colegio de Enfermería de Valencia.
– �Jornadas Asma y comunidad. Valencia.
– �Xornadas de Medicina de Familia de AGAMFEC.
– �Xornadas de residentes de AGAMFEC. COMP Vigo.
– �Videoguía de inhaladores.
– �Guía de urgencias respiratorias AGAMFEC/GRAP.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Normativa semFYC sobre espirometría en Atención Primaria.
– �PAI-PACEX: Proceso asistencial integrado del paciente con EPOC 

que agudiza, desarrollado en colaboración con SEPAR, GRAP, 
SEMI, SEMES, SEMERGEN, SEMG, FAECAP.

– �Grupo emergente en enfermedades respiratorias de la Idiap 
Jordi Gol.

– �Estudio RHEXAP: Riesgo de ingreso en exacerbaciones en EPOC.
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– �Base de datos MAJORICA: base de datos poblacional balear de 
pacientes con EPOC y asma.

– �Proyecto PASHOS: Plataforma avanzada para el estudio del sín-
drome de apnea hipopnea obstructiva del sueño (SAHS).

– �Curso online de espirometrías con plataforma APPS (subgrupo 
de trabajo).

– �Difusión del tríptico de EPOC a los EAP con formación de forma-
dores.

– �Difusión de la actualización del tríptico de asma 2016.
– �Digitalización de espirometrías en Atención Primaria de Mallorca.
– �Protocolo de bronquiectasias en Atención Primaria (subgrupo 

de trabajo).
– �Proyecto de colaboración Neumología-Atención Primaria: for-

mación de fibrosis pulmonar.
– �Realización de I curso de Patología respiratoria para Atención 

Primaria.
– �Participación en el estudio de investigación CAPPRIC.
– �Participación con una mesa de debate en el Congreso Neumo-

can 2016.
– �Participación en IV foro de Alergología en Atención Primaria.
– �Continuación de los talleres de pruebas diagnósticas respirato-

rias en Atención Primaria.
– �Talleres de formación para médicos y enfermeras (asma, EPOC, 

pruebas funcionales respiratorias. Educación sanitaria en pato-
logías respiratorias).

– �Usabilidad del Vitalograf Cop 6 como cribado en EPOC no diag-
nosticados.

– �Ruta de EPOC neumológico. Atención Primaria OSI Barakaldo, 
Sestao.

– �Medida del control de la EPOC en Atención Primaria.
– �Colaboración del grupo de respiratorio IBAMFIC con el departa-

mento de enfermedades respiratorias en Atención Primaria de 
la Universidad de Groningen (Holanda).

19. � Enfermedades reumatológicas

INTEGRANTES
Coordinador: Alejandro Tejedor Varillas (Soc. Madrileña)
Miembros: Francisco Javier Gallo Vallejo, Vicente Giner Ruiz, Juan 
Carlos Hermosa Hernán, Fernando León Vázquez, Xavier Mas 
Garriga, María Medina Abellán, Enrique Nieto Pol, Álvaro Pérez 
Martín, Francisco Vargas Negrín

PROYECTOS
– �Proyecto de colaboración multidisciplinar (Atención Primaria, 

Traumatología, Reumatología, Rehabilitación). Manejo del do-
lor en el paciente en espera de una artroplastia de cadera o ro-
dilla.

– �Colaboración con la Fundación para la Formación de la Organi-
zación Médica Colegial (FFOMC), en colaboración con el Minis-
terio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad: Pautas de actua-
ción y seguimiento PAS en dolor lumbar.

– �Colaboración con la SER en la elaboración del libro blanco para 
la artritis reumatoide de reciente comienzo en España.

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Área de dolor crónico. Proyectos en fase de diseño.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Afronta. Haciendo frente al dolor: Escenarios clínicos, afronta, 

evaluación, diagnóstico y tratamiento del dolor crónico no on-
cológico (DCNO). Actividad mixta: presencial y online.

– �Hiperuricemia y gota. Valoración y manejo de la gota desde 
Atención Primaria. Sesiones.

PUBLICACIONES
– �La atención al paciente con dolor crónico no oncológico (DCNO) 

en Atención Primaria (AP). Documento de consenso semFYC-
SEMG-SEMERGEN.

– �Juanola Roura X, Collantes Estévez E, León Vázquez F, Torres Vi-
llamor A, García Yébenes MJ, Queiro Silva R, et al; Grupo de estu-
dio para el Dolor Lumbar Inflamatorio. Recomendaciones para 
la detección, investigación y derivación del dolor lumbar infla-
matorio en Atención Primaria. Reumatol Clin 2015 Mar-
Apr;11(2):90-8. DOI: 10.1016/j.reuma.2014.04.007. Epub 2014 
Sep 16.

– �Vargas Negrín F, Pérez Martín A, León Vázquez F. Los principales 
problemas de salud: Osteoporosis. AMF 2015;11(8):434-446.

– �Vargas Negrín F, Mas Garriga X, Pérez Martín A. El último año 
de... patología reumatológica y del aparato locomotor. AMF 
2016;12(2):103-110.

– �León Vázquez F, Bonis J, Bryant Cerezo V, Herrero Hernández S, 
Jamart Sánchez L, Díaz Holgado A. Prevención de fractura os-
teoporótica en España: uso de fármacos antes y después de una 
fractura de cadera. Rev Osteoporosis Metabolismo Mineral 
2015;7(2):54-62.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Elaboración de material de apoyo en la consulta del médico de 

familia. Díptico y desplegable: Artrosis: un reto no resuelto. Re-
comendaciones para mejorar.

– �Participación en el grupo de trabajo Coordinación y Continui-
dad asistencial dentro del marco de la estrategia en enfermeda-
des reumáticas y musculosqueléticas del Ministerio de Sani-
dad, Servicios Sociales e Igualdad.

– �Participación en el grupo Buenas prácticas en enfermedades 
reumáticas y musculosqueléticas del SNS. Estrategia en enfer-
medades reumáticas y musculosqueléticas del Ministerio de 
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad.

– �Participación como expertos de Atención Primaria en la elabo-
ración del protocolo de atención al paciente con dolor crónico 
para Atención Primaria, Madrid. SERMAS.

– �Participación en la elaboración del plan de implementación 
Proyecto de mejora del abordaje del dolor crónico, del Ministe-
rio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad.

– �Proyecto de validación de IEMAC (instrumento de evaluación  
de modelos de atención ante la cronicidad) en Reumatología 
SER-semFYC.

– �Participación en diversas mesas del 35.º Congreso semFYC 
2015, en el área de reumatología y dolor crónico (ponentes-
moderadores).

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Mayor divulgación y presencia del GdT. Conseguir darnos a co-

nocer como GdT de Reumatología en todos los ámbitos a nues-
tro alcance: jornadas, congresos, debates, artículos en prensa y 
otros medios de comunicación, etc.

– �Publicaciones. Aumentar el número de artículos, documentos, 
capítulos, página web, colaboraciones en prensa, etc., del grupo 
de trabajo.

– �Coordinación con otras sociedades científicas y grupos de tra-
bajo de semFYC. Llegar a ser el referente del área de Reumato-
logía en Atención Primaria para otras sociedades científicas, 
instituciones y otros grupos de trabajo relacionados con ella.

– �Coordinación con pacientes. Potenciar la colaboración con aso-
ciaciones de pacientes con enfermedades reumatológicas.

20. Genética clínica y enfermedades raras

INTEGRANTES
Coordinador: Miguel García Ribes
Miembros: Luis Miguel Aras Portilla, Mónica Blanco Marenco, Ele-
na Caride Miana, Pilar Casaseca García, Santos Antonio Cea Rey, 
Luis Alberto Díaz Caldevilla, Olga Díaz Pérez, Ismael Ejarque Do-
ménech, Gema Esteban Bueno, Germán Fernández Bayón, Alfon-
so García Moreno, Sonia Grandes Velasco, Eneko Ibarruri Martí-
nez, Vicente Martín Gutiérrez, Elvira Martínez Campos, M.ª 
Mercedes Mingarro Castillo, Ramón Ortiz Uriarte, Francy Andrea 
Rodríguez Lagos, Lucía Sierra Santos, José Vicente Sorlí Guerola, 
Jesús Sueiro Justel, Belisa Catherine Tarazona Chocano, Alberto 
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Torres Ruiz, Francisco Javier Valderrama Zurián, M.ª Patrocinio 
Verde González

PROYECTOS
– �Representación en la comisión de seguimiento y control del 

sistema de información sobre enfermedades raras de la Comu-
nitat Valenciana (SIER-CV). Conselleria de Sanitat, Generalitat 
Valenciana.

– �Participación en el proyecto de elaboración de indicadores de la 
estrategia en enfermedades raras del Sistema Nacional de Sa-
lud. Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad.

– �Creación de la unidad mixta de Investigación en Enfermedades 
Raras, FISABIO-UV, y participación en ella.

– �Participación en el desarrollo de los criterios de derivación des-
de Atención Primaria hacia la unidad de Genética, con la unidad 
de Genética del hospital La Fe.

– �Participación en el Comité Científico de Orphanet-España.

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Dirección de TFG de Medicina en la Universitat de Valencia: 

«Enfermedades raras: síndrome de Rett». Alumna: Sara Cervera 
Martínez. Curso académico: 2015-2016. Tutores: JV Sorlí y JI 
González.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Ponencia en la asamblea nacional de la Asociación HHT España 

el 10 de octubre de 2015.
– �Taller «¿Pacientes raros o médicos incómodos?» en la comuni-

dad autónoma de Madrid:
a) � versión corta (3 ediciones): D. G. de Coordinación de la Aten-

ción al Ciudadano y Humanización de la Asistencia Sanita-
ria.

b) � versión larga (3 ediciones): dos para la D. G. de Planifica- 
ción, Investigación y Formación y una para SoMaNFyC, coin-
cidiendo con el Día de las enfermedades raras (29 de fe
brero).

– �Ponente en el XXII Congreso nacional de Pediatría social, 9 de 
mayo 2015. El médico de atención primaria frente a las enfer-
medades raras.

– �Acto sobre enfermedades raras en el Parlamento de Andalucía 
el 19 de febrero de 2016. Conferenciante y moderadora del acto.

– �Conferencia sobre conceptos básicos en las enfermedades ra-
ras. Acto por las enfermedades raras en la Universidad de Mála-
ga. 26 de febrero de 2016.

– �Docente en el aula de cultura del diario Sur. Titulo del taller: 
«Conceptos básicos-recursos disponibles en las enfermedades 
raras». Málaga, 12 de abril de 2016.

– �Ponente de la mesa sobre enfermedades raras en el I Congreso 
de la Medicina del Colegio de Médicos Oficial de Málaga. Mála-
ga, 22 de abril de 2016.

– �Taller: «¿Pacientes raros o médicos incómodos?». Congreso de 
SAMFyC, septiembre de 2015.

– �Programa especial de enfermedades raras de Canal Sur televi-
sión en salud el día 17 de abril a las 15:30 horas.

– �Taller interactivo: «¿Pacientes raros o médicos incómodos?» 
sobre las enfermedades raras en la consulta de Atención Prima-
ria. Sede SVMFiC, 29 de septiembre de 2015.

– �Ponencia en las jornadas de la Asociación Española de Pacien-
tes con Sarcoma. 26 de septiembre de 2015.

– �Ponencia en las Jornadas de la Asociación Española de Pacien-
tes con Cáncer. 28 de noviembre de 2015.

– �Taller en la reunión de coordinadores de GdT semFyC. 16-17 de 
noviembre de 2015.

– �Ponencia en el congreso de la AEPAP. 5 de febrero de 2016.
– �Ponencia en el Congreso del GdT de Enfermedades Minoritarias 

de la SEMI, 25 de febrero de 2016.
– �Ponencia en la Unidad Docente de Atención Primaria de Pam-

plona, 3 de abril de 2016.
– �Ponencia en la Unidad Docente de Atención Primaria de Álava, 

18 de abril de 2016.
– �Jornada de Genética en sede de Osatzen. 23 de enero de 2016.

– �Actualización del GdT en el Congreso nacional de semFyC de 
2015. 12 de junio de 2015.

– �Ponencia en Jornada de Asociación de Pacientes con Enferme-
dades Ampollosas (CREER, Burgos). 4 de junio de 2015.

– �Tres ediciones cortas del taller «¿Pacientes raros o médicos in-
cómodos?» en las jornadas de la Sociedad Riojana de MFyC, 15 
de mayo de 2015.

– �Dos ediciones cortas del taller «¿Pacientes raros o médicos incó-
modos?» en el centro de salud de Manzanares del Real.

PUBLICACIONES
– �Esteban Bueno G, Ruano García M, Motero Vázquez I. Calidad de 

vida en familiares de pacientes con Síndrome de Wolfram. Eur J 
investig health psychol Educa. 2015; 5, Nº 1:89-97.

– �Esteban Bueno G, Ruano García M, Guerra de los Santos JM, Mo-
tero Vázquez I. Conocimientos médicos sobre enfermeda- 
des raras por parte de los profesionales de la salud (Medical 
knowledge on rare diseases of health professionals). Salud(i)
ciencia 2015;21:604-609.

– �Rosado Bartolomé A, Sierra Santos L. Distrofia miotónica de 
Steinert. Rev Clín Med Fam 2015;8(1):79-83.

– �Vives Toledo R, Sorlí Guerola JV, Sierra Santos L, García Ribes M. 
Angioedema hereditario. Rev Clín Med Fam 2015;8(1):62-65.

– �García Ribes M. 2006-2016: diez años de inmersión en el mundo 
de las enfermedades raras. Aten Primaria 2016;48:217-8.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Comunicación póster: Cervera S, Cuadra N, Luna-Molero B, Se-

rrano C, Torralba I, Sorlí JV. Retos en el abordaje médico de las 
enfermedades raras. IV Congreso de Investigación Biomédica 
(CIB2016). Valencia, febrero de 2016.

– �Comunicación póster: Manzano Palomero TF, Sierra Santos L, 
Bravo Lizcano R. Enfermedad de Hoffa. Una desconocida muy 
famosa. XXIV Congreso de SoMaMFyC.

– �1.er premio a la Investigación de la Fundación Universia al pro-
yecto realizado por el grupo clínico español del síndrome de 
Wolfram coordinado por la doctora Gema Esteban.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Taller «Protocolo DICE-APER» en el 36.º Congreso semFYC, 2016.
– �Mesa redonda sobre genética en Atención Primaria en el 36.º 

Congreso semFYC, 2016.
– �Actualización del GdT en el 36.º Congreso semFYC, 2016.
– �I Congreso de Enfermedades raras y Genética clínica en Aten-

ción Primaria. Programa formativo de los cursos de verano de la 
Universidad Pública Vasca. Donosti, 14-15 de julio de 2016.

– �Convenio semFYC-FEDER (pendiente de aprobación por la junta 
directiva).

21. Hipertensión arterial

INTEGRANTES
Coordinadora: Mencia Benítez Camps
Miembros: Julián Bajo García, Antonio Dalfó Baqué, Manuel Do-
mínguez Sardiña, M.ª Isabel Egocheaga, Eduardo Guija Villa, Ana 
M.ª Jiménez Martínez, Enrique Martín Rioboó, Armando Nevado 
Loro, Josep M.ª Pepió i Vilaubí, Carlos Sanchís Doménech, Luis 
Alberto Vara González

PROYECTOS
– �Diseño del curso: Uso de la monitorización ambulatoria en 

Atención Primaria.

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Prevalencia de HTA nocturna en las consultas de Atención Pri-

maria. En fase de diseño y recogida de datos.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Participación en la nueva edición de la guía terapéutica semFYC.
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OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Revisiones bibliográficas sobre las publicaciones más intere-

santes en las principales revistas (publicado en la página web). 
Igualmente se han publicado en dicha página algunos comen-
tarios de artículos y una revisión sobre alcohol y riesgo cardio-
vascular.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Curso online: Uso de la monitorización ambulatoria en Atención 

Primaria.
– �Proyecto de investigación: Prevalencia de la HTA nocturna en 

nuestras consultas.

22.  Intervención en drogas

INTEGRANTES
Coordinador: José Zarco Montejo
Miembros: Jesús Apolinar Álvarez Mazariegos, Fernando Caudevi-
lla Galligo, Asensio López Santiago, Ignacio Ruz Franzi

PROYECTOS
– �Drogas y familia: prevención y orientación. Abordaje desde la 

Atención Primaria. 2.ª edición en colaboración con “la Caixa”. Se 
actualizará el material docente y se impartirán diferentes talle-
res presenciales.

– �Colaboración con Socidrogalcohol para la elaboración de una 
guía de consenso sobre alcohol con la participación de todas las 
sociedades científicas de Atención Primaria. Presencia en su 
congreso nacional con una ponencia.

– �Proyecto junto con ENERGY CONTROL sobre drogas y sexo en 
población homosexual.

– �Elaboración de un documento de consenso sobre alcohol de 
semFYC, SEMERGEN y SEMG.

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Proyecto BASIS: estudio internacional descriptivo (Gran Breta-

ña, Francia, Alemania, Italia y España) realizado mediante  
una encuesta acerca del abordaje de los médicos de familia  
de los hábitos de vida relacionados con la HTA y el consumo de 
alcohol. Pendiente de publicar. Proyecto financiado por Lünd-
beck.

– �Estudio «Percepción de alcoholismo en España»: estudio des-
criptivo mediante una encuesta en la población española. Pro-
yecto financiado por Lündbeck. Participación en la rueda de 
prensa y en diversas intervenciones en medios de comunica-
ción.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Participación en el 3.er curso de la Fundación de Ayuda contra la 

Drogadicción, «Drogas y Atención Primaria», dirigido a profesio-
nales de enfermería de Atención Primaria.

– �Talleres en el congreso de INFARMA, celebrado los días 8, 9 y 10 
de marzo de 2016: «Nunca es tarde si la dicha es buena: trastor-
nos por abuso de alcohol».

– �Sesiones clínicas en Atención Primaria: Drogas y familia: pre-
vención y orientación. Abordaje desde la Atención Primaria.  
2.ª edición. semFYC y Obra Social Fundación “la Caixa”.

– �Talleres de alcohol en el Congreso regional de SAMFyC y en el 
próximo de semFYC.

PUBLICACIONES
– �Drogas y familia: prevención y orientación. Abordaje desde la 

Atención Primaria. 2.ª edición.
– �Gual A, Zarco J, Colom Farran J y Rehm J. especial. Cribado pre-

coz e intervención breve en el consumo perjudicial de alcohol 
para mejorar el tratamiento de la hipertensión arterial en Aten-
ción Primaria. Med Clin (Barc) 2015. Disponible en: 	  
www.elsevier.es/medicinaclinica.

23. Medicina basada en la evidencia

INTEGRANTES
Coordinador: Rafael Rotaeche del Campo
Miembros: Pablo Alonso Coello, Arritxu Etxebarria Aguirre, Gui-
llermo García Velasco, Ana Isabel González González, M.ª Teresa 
Martínez Ibáñez, Mercè Marzo Castillejo, Ángel Carlos Matía Cu-
billo, Antonio Montaño Barrientos, Lola Rivas Aguayo, Juan Anto-
nio Sánchez Sánchez, Román Villegas Portero 

PROYECTOS
– �Revisión interna de la guía en desarrollo de Manejo de la patología 

alérgica en Atención Primaria del Grupo de Trabajo de Alergia de la 
socalemFYC y de la Sociedad Castellano y Leonesa de Alergolo-
gía e Inmunología clínica. Ángel Carlos Matía Cubillo.

– �Elaboración e implementación de una herramienta de prioriza-
ción para la actualización de preguntas clínicas en las guías de 
práctica clínica [PI15/00325]. Instituto de Salud Carlos III. Fecha 
de inicio-fin: 2016-2018. Cuantía total: 50.215. Investigador aso-
ciado: Rafael Rotaeche.

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Participación como codirector de tesis en el proyecto de investi-

gación «Derivación de una regla de predicción clínica para la 
gravedad de una exacerbación de enfermedad pulmonar obs-
tructiva crónica. Estudio EAEPOC» del doctorando César Alame-
da González. Con financiación del proyecto en la convocatoria 
competitiva de ayudas a la investigación de SACYL del año 2014 
por 2 años. Ángel Carlos Matía Cubillo.

– �Grupo MBE de la SoCaMFyC:
	 • � «¿Cómo incorporar las preferencias de las gestantes en el 

parto? Un estudio cualitativo desde la perspectiva de las mu-
jeres y profesionales». Se trata de un proyecto en la Unidad 
Docente de matronas de Tenerife. Vigencia 2014-2015.

	 • � «STORES» se trata de un proyecto europeo colaborativo con la 
ULL. Story Telling on Record. Financiado por la convocatoria 
Leonardo da Vinci. Duración: desde 2013 hasta 2015.

	 • � «Importancia de la imagen corporal y la sexualidad desde la 
perspectiva de varones transexuales». Trabajo fin de grado de 
Desireé González González en la facultad de medicina. Vigen-
cia: 2014-2015.

	 • � Proyecto «Experiencias y percepción del tratamiento de la hi-
pertensión arterial desde la perspectiva del paciente». Trabajo 
para el XXIII Congreso de Estudiantes de Ciencias de la Salud. 

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Curso online: Exploración física en la consulta de Atención Pri-

maria, organizado por la semFYC, realizado desde el 13 de octu-
bre de 2015 hasta el 29 de febrero de 2016, de 30 horas lectivas y 
acreditado con 4,0 créditos por la Comisión de Formación Con-
tinuada de las Profesiones Sanitarias de la Comunidad de Madrid 
con el expediente número 07-AFOC-05380.8/2015. M.ª Teresa 
Martínez Ibáñez.

– �II Jornada de la Evidencia a la Práctica en Farmacoterapia: Qué 
No Hacer. Gerencia de Atención Primaria.

– �Asignatura de Medicina Basada en la Evidencia. Grado de Medi-
cina de la Universidad de Murcia. Curso 2015-16. Profesores aso-
ciados: M.ª Carmen Sánchez, Juan A. Sánchez. 

– �Cursos a residentes sobre preguntas clínicas y estrategia de 
búsqueda (Unidad Docente de Medicina de Familia de Murcia y 
de Lorca, y de Salud Mental). Docentes: Pedro Alcántara, Juan F. 
Menárguez, M.ª Carmen Sánchez y Juan A. Sánchez.

– �Curso del Colegio de Médicos de Murcia: Club de Lectura en Me-
dicina. Inicio en enero de 2015 y finalización en diciembre de 
2015.

– �Curso del Colegio de Médicos de Murcia: Club de Lectura en Me-
dicina. Inicio en enero de 2016 (los docentes y mayoría de alum-
nos son miembros del grupo de MBE de la SMUMFYC). Disponi-
ble en: www.commurcia.es/fichaformacion.asp?id=250

– �Taller sobre exploración en hombro doloroso en Atención Pri-
maria. XXIX Congreso de la SMUMFYC, 13 y 14 de noviembre de 
2015. Docentes: Juan F. Menárguez, Susana Hernández  y Encar-
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nación Ruiz. Ver presentación y vídeo realizado para el taller en: 
www.csjesusmarin.es/2015/12/taller-exploracion-del-hombro-
basada-en.html

– �Jornada Científica: Novedades en la elaboración e implementa-
ción de GPC. Madrid, 4 de abril de 2016:

	  �• � Ponencia Elaborando Guías de Práctica Clínica innovadoras 
para el Sistema Nacional de Salud. Rafa Rotaeche.  

	  �• � Ponencia Diseminando recomendaciones a clínicos, pacien-
tes/público y decisores en salud. Pablo Alonso Coello.

	  �• � Ponencia Diseminando recomendaciones a clínicos, pacien-
tes/público y decisores en salud. Pablo Alonso Coello. 

– �Mesa conjunta SED/SEC: Diabetes y seguridad cardiovascular. 
Congreso SED 2016.

– �Práctica de la MBE y seguridad cardiovascular de los tratamien-
tos hipoglucemiantes. Rafael Rotaeche. 

– �Ángel Carlos Matía Cubillo, profesor asociado de la asignatura 
Bases para la interpretación del conocimiento científico en la 
Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad de Burgos.

– �Ángel Carlos Matía Cubillo, profesor y tutor de los Cursos de 
Formación Continuada para enfermería: Metodología de inves-
tigación para enfermería, acreditados por la Comisión de For-
mación Continuada de las profesiones sanitarias de Castilla y 
León con 3 créditos, de Cuidando Formación de Enfermería S.L. 

– �Ángel Carlos Matía Cubillo, docente de cursos del Plan Trans-
versal Común de los residentes de Enfermería y Medicina de 
Familia y Comunitaria de la UDM de AFyC de Burgos. 

PUBLICACIONES
– �Grupo de trabajo de la semFYC para el proyecto Recomendacio-

nes «No Hacer». Recomendaciones NO HACER (2ª parte). Barce-
lona: semFYC ediciones; 2015.

– �Sánchez JA, Menárguez  JF. AMF no todo es clínica. Por fin en-
tiendo los números de la evidencia. AMF 2015;11(6):324-32. Dis-
ponible en: http://amf-semfyc.com/web/article_ver.php?id=1440

– �Abenza J, Martínez RE. Explorando. ¿Tiene un cáncer colorrec-
tal? AMF 2016;12(1):26-30. Disponible en: http://amf-semfyc.com/ 
web/article_ver.php?id=1504

– �De la Poza Abad M, Mas Dalmau G, Moreno Bakedano M, Gonzá-
lez González AI, Canellas Criado Y, Hernández Anadón S, et al. 
Prescription Strategies in Acute Uncomplicated Respiratory In-
fections: A Randomized Clinical Trial. JAMA Intern Med 2016; 
176,n.1:21-9.

– �Rotaeche Del Campo R. Medicina basada en la evidencia, re-
flexión tras el fallecimiento del doctor Sackett. AMF 2016;12,n.3: 
121-3.

– �Rotaeche Del Campo R, Alcorta Michelena I, Gorroñogoitia Itur-
be A. ¿Cómo estar al día? AMF 2016;12,n.1:15-25.

– �Pablo Alonso y Rafael Rotaeche, miembros del Comité Editorial 
y autores de varios capítulos de la actualización del Manual de 
elaboración de GPC. Grupo de trabajo sobre GPC, editor. Elabora-
ción de de Guías de Práctica Clínica en el Sistema Nacional de 
Salud. Manual Metodológico. Madrid: Plan Nacional para el SNC 
del MSC. Instituto Aragonés de Ciencias de la Salud-I+CS. 2016. 
Disponible en: http://portal.guiasalud.es/web/guest/home

– �García Martín R, Matía Cubillo AC. Influencia de la dieta en la 
prevención primaria del cáncer gástrico, en pacientes con infec-
ción por Helicobacter pylori. Rol de enfermería. Aceptado para su 
publicación el 12 de noviembre de 2015. 

– �Revisión del artículo Efectividad de las intervenciones para me-
jorar la prescripción de medicamentos en Atención Primaria de 
la revista Atención Primaria, aceptado en 2015. Revisor: Ángel 
Carlos Matía Cubillo.

– �Mota Vargas R, Mahtani-Chugani V, Solano Pallero M, Rivero Ji-
ménez B, Cabo Domínguez R, Robles Alonso V. The transforma-
tion process for palliative care professionals: The metamorpho-
sis, a qualitative research study. Palliat Med. 2016 Feb;30(2): 
161-70. doi: 10.1177/0269216315583434. Epub 2015 Apr 20.

– �M.ª Teresa Martínez Ibáñez y grupo MBE de la SocaMFYC. Bole-
tín Digital denominado INVAP (Investigación en Atención Pri-
maria) cuya finalidad es difundir los estudios que se realizan  
en Atención Primaria, así como contribuir en la formación en 
metodología de investigación. A principios del año 2015 se pu-

blicó el número 7 de índole general y a finales de año el número 
8 específico de la disciplina de matronas. Disponible en: www3.
gobiernodecanarias.org/sanidad/scs/contenidoGenerico.
jsp?idDocument=aa8f8ece-7c9d-11e1-92c3-9195656fdecf 
&idCarpeta=0d2fe2cb-af1c-11dd-97ee-cf6480f43e6e 

– �Martínez Ibáñez MT, Hernández González E. Disfagia: a propósi-
to de un caso. AMF 2015;11(8):456-63.

– �Schünemann HJ, Mustafa R, Brozek J, Santesso N, Alonso-Coello 
P, Guyatt G, et al, GRADE Working Group. Development of the 
GRADE Evidence to Decision (EtD) frameworks for tests in clini-
cal practice and public health. J Clin Epidemiol. 2016 Feb 27.

– �Carrasco-Labra A, Brignardello-Petersen R, Santesso N, Neu-
mann I, Mustafa RA, Mbuagbaw L, et al. Improving GRADE evi-
dence tables part 1: a randomized trial shows improved unders-
tanding of content in summary of findings tables with a new 
format. J Clin Epidemiol. 2016 Jan 11. 

– �Neumann I, Santesso N, Akl EA, Rind DM, Vandvik PO, Alonso-
Coello P, et al. A guide for health professionals to interpret and 
use recommendations in guidelines developed with the GRADE 
approach.  J Clin Epidemiol. 2016 Apr;72:45-55.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Ángel Carlos Matía Cubillo, coordinador clínico del Proceso 

Asistencial Integrado de Anticoagulación en la Gerencia Regio-
nal de Salud de Castilla y León, con participación de 12 Socieda-
des Científicas y asociación de pacientes. 

– �Ángel Carlos Matía Cubillo, participación como miembro del 
GdT de MBE en la revisión de la Guía terapéutica de Atención Pri-
maria de la semFYC y en la realización del monográfico de AMF 
sobre la actualización de dicha guía. 

– �M.ª Teresa Martínez Ibáñez, en representación del GdT de MBE 
de la semFYC, formó parte del equipo en la elaboración de la 
Guía de Práctica Clínica de Lupus Eritematoso Sistémico de Guiasa-
lud. Proyecto propuesto por el Ministerio de Sanidad, Asuntos 
Sociales e Igualdad y dirigido por el Servicio de Evaluación y Pla-
nificación de la Dirección del Servicio Canario de Salud.

– �M.ª Teresa Martínez Ibáñez, coordinadora del Grupo Impulsor 
de Guías de Práctica Clínica y Recomendaciones «No Hacer» de 
la Comunidad Autónoma Canaria.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Continuar con la oferta docente sobre MBE y herramientas de 

gestión de conocimiento.
– �Ampliar la oferta docente a la evaluación del diagnóstico de la 

exploración física.
– �Profundizar en el desarrollo metodológico de GPC:
	 • � Formulación de recomendaciones GRADE.
	 • � Presentación de recomendaciones en las GPC: proyecto DECIDE.  
	 • � GPC y pluripatología.
– �Continuar con los estudios de investigación en marcha.
– �Iniciar estudios sobre validez de exploración física.

24. Medicina rural

INTEGRANTES
Coordinador: Miguel Ángel María Tablado
Miembros: Ana Arroyo de la Rosa, Jaume Banqué Vidiella, Juan Je-
sús García Fernández, Antonio García López, M.ª Portal González 
Lorenzo, Roberto González Santisteban, Carlos Martín Pérez, An-
tonio Mendoza Petite, Manuel Millán Catalán, Manel Montfort 
Lázaro, Olga María Pueyo Val, Josep M.ª Vidal Alaball

PROYECTOS
– �Búsqueda activa de miembros de las distintas federadas de 

semFYC en las que no existe grupo de trabajo de Medicina rural, 
para lograr la representación del grupo en todo el territorito 
nacional. Durante este periodo de tiempo se han incorporado 
Ana Arroyo de la Rosa (Sexmfyc) y Antonio Mendoza Petite  
(SocalemFYC), y se mantienen dentro del grupo integrantes ya 
retirados de la práctica asistencial, como Manuel Millán Cata-
lán, pero no retirado de las actividades del grupo, apoyando la 
continuidad de miembros en situación de jubilación.
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– �Participación en el 35.º Congreso semFYC en la mesa de actua-
lización de los grupos de trabajo de semFYC: «Medicina rural: 
Situación de los cuidados paliativos en el mundo rural. Resulta-
dos de la encuesta exploratoria nacional». Miguel Ángel María 
Tablado como coordinador del grupo de trabajo de Medicina 
rural de semFYC.

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �«Detección de las necesidades en cuidados paliativos en el me-

dio rural».
– �En desarrollo «Evaluación de las competencias a alcanzar duran-

te la rotación rural dentro del programa de residencia de MFyC».

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Desde la Sociedad Valenciana se continúa con la actividad de 

formación en prevención de consumo de drogas, así como con 
la colaboración con el grupo de trabajo de Tercer y Cuarto mun-
do SVMFIC.

– �Desde la Sociedad Asturiana se participa de forma activa en la 
docencia mediante la rotación rural y a través del taller «Inci-
dente crítico en el medio rural».

– �Participación en las XX Jornadas de Residentes y II de Tutores de 
semFYC, Madrid, 26-27 de febrero de 2016, con el taller: «Aten-
ción domiciliaria, a la cabecera del paciente», a cargo de Manuel 
Millán Catalán y Miguel Ángel María Tablado. Disponible en: 
https://www.youtube.com/watch?v=VTJkSQQ0Srg

– �Taller en WONCA Europe, Estambul, 22 de octubre de 2015: 
«New ways of dealing with Medical Conditions (with a focus on 
telemedicine)», a cargo de Josep Vidal Alaball.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Desarrollo de dos reuniones virtuales del grupo a través de Sky-

pe, en las cuales se expone la situación de las diferentes socie-
dades federadas y se consolidan los proyectos expuestos en 
esta memoria. Además, se celebran dos reuniones presenciales: 
una de ellas aprovechando la presentación del estudio realiza-
do por el grupo en el 35.º Congreso semFYC en Gijón y otra de-
sarrollada en Madrid (5 de marzo de 2016) para debatir el pro-
yecto sobre competencias a adquirir durante la rotación rural 
(proyecto docente).

– �Participación y promoción de las actividades del grupo a través 
de la participación de nuestros representantes en las socieda-
des internacionales (EURIPA y WONCA), los cuales desarrollan 
las siguientes actividades:
Coordinador (representante de semFYC en el Comite Ejecutivo 
de EURIPA): Jaume Banqué Vidiella (hasta octubre de 2015); Jo-
sep Vidal Alaball (desde octubre de 2015).
Miembro del Comité Ejecutivo y tesorero de EURIPA.

– �Participación activa en la 13th WONCA World Rural Conference
– �WONCA Europe, Estambul, 24 de octubre de 2015. Asamblea 

General Anual
– �Participación periódica en reuniones virtuales por Skype en el 

Comité Ejecutivo de EURIPA.
– �Creación de la cuenta de Instagram del grupo de trabajo de Me-

dicina rural: htttp://instagram.com/medicinarural
– �Continuidad en el blog: gruporuralsemfyc.wordpress.com
– �Entrevista del coordinador del grupo con la presidenta de la 

SocalemFYC a raíz de unas declaraciones en el Diario de Burgos 
sobre la calidad asistencial prestada en el medio rural.

– �Entrevista a Josep Vidal i Alaball, socio de CAMFiC y miembro de 
EURIPA (European Rural and Isolated Practitioners Association): 
http://www.camfic.cat/Actualitat.aspx?id=2936&tp=noticias

– �Entrevista para WONCA-News:
http://globalfamilydoctor.com/News/RuralRound-upretur-
ningtoruralhealthin
Catalonia.aspx

– �Presentación de la candidatura del miembro de grupo de traba-
jo de Medicina rural a la convocatoria III premios semFYC, can-
didato al premio José María Segovia de Arana a la trayectoria 
profesional en Medicina de Familia y Comunitaria.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Elaboración del proyecto docente «Rotación en Medicina rural, 

programa basado en competencias» a través del consenso por el 
método Delphi. Troncalidad: papel central de la Atención Pri-
maria dentro del tronco médico, participación de la Medicina 
rural en el nuevo proyecto formativo.

– �Aceptación y presentación del póster «Telemedicina en el me-
dio rural» en el 36.º Congreso semFYC en A Coruña.

– �Aceptación y presentación del póster «Continuidad asistencial 
en el paciente crónico en el medio rural» en el 36.º Congreso 
semFYC en A Coruña.

– �Participación en WONCA Europe Conference, celebrado del 
15 al 18 de junio de 2016 en Copenhague, Dinamarca (Josep Vi-
dal Alaball).

– �Participación en el sexto foro EURIPA de Salud Rural, celebrado 
el 23-24 de septiembre de 2016 en Marsella, Francia, dentro del 
Comité Organizador (Josep Vidal Alaball junto con Jaume Ban-
qué Vidiella).

– �Convocatoria de una jornada de debate sobre la sanidad rural, 
de carácter nacional, para el segundo trimestre de 2016, donde 
se abordará el pasado, presente y futuro de la medicina rural en 
España.

25. Nefrourología

INTEGRANTES
Coordinador: José M.ª Molero García
Secretario: Francisco Javier Bartolomé Resano
Miembros: Joaquín Boronat Moreiro, Francisco Brotons Muntó,  
M.ª Isabel Gutiérrez Pérez, Ernesto Martínez Estrada, M.a del Mar 
Rodríguez Carrasco, José Luis Rodríguez Díaz, Cristóbal M. Sego-
via Martínez, Vanessa Serrano Borraz, Francisco Rafael Serrano 
Galán, Sagrario Pérez Garrachón, Susana Manso García

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Desafío semFYC 2015: «Paciente con síntomas del tracto urina-

rio inferior».

PUBLICACIONES
– �Actualización «El último año de Nefrourología». AMF 2016;12(1): 

50-58.
– �Documento de consenso (EUA, SEMG, SEMERGEN, SemFYC): 

Brenes FJ, Brotons F, Castiñeiras J, Cozar JM, Fernández-Pro A, 
Martín JA, et al. Criterios de derivación en hiperplasia benigna 
de próstata para Atención Primaria. 3ª ed. Madrid: Undergraf SL; 
2015.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
Grupo de Urología de SoMaMFyC:
– �Talleres «El manejo práctico de la patología prostática más pre-

valente en Atención Primaria: hiperplasia prostática benigna, 
cáncer de próstata, PSA y despistaje de la enfermedad tumoral» 
(dos ediciones).

Grupo de samFYC (Sociedad Asturiana):
– �Talleres UROPAP 2015 (dos ediciones).
– �I Jornada de actualización de conocimientos en Atención Pri-

maria «mirando al futuro» (SMAFYC/SEMERGEN Asturias/
SEMG Asturias).

– �Taller «Diagnóstico y tratamiento de la HBP».
Grupo de Urología SocalemFYC:
– �Ponencia en las III Jornadas de actualización para médicos  

de Atención Primaria de Castilla y León: «Manejo clínico de los 
STUI secundarios a HBP: nuevas terapias».

– �Capítulo del libro del fondo editorial Cuidando Formación de 
Enfermería, S. L.: «Problemas nefrourológicos y genito-urina-
rios».

– �Participación y dirección de la I Jornada de Urología para médi-
cos de Atención Primaria de Castilla y León. Ponencias «Crite-
rios actualizados de derivación al urólogo de HBP» y «Despistaje 
y manejo de la hematuria en Atención Primaria».

– �Colaboración en las XVI Jornadas regionales de residentes orga-
nizadas por SocalemFYC, con dos horas de docencia en el taller 
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«Despistaje y manejo de la hematuria en Atención Primaria», 
celebradas en Salamanca el 27 de junio de 2015.

– �Protocolo de la ERC en la Gerencia Regional de Salud de Casti-
lla-León. Autoras: Salud Sagrario Pérez Garrochón e Isabel Gu-
tiérrez Pérez.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
Consolidar la estructura organizativa y funcional:
– �Favorecer la creación de nuevos grupos o de referentes de enfer-

medades nefrourológicas en las sociedades federadas en las 
que no existe.

– �Coordinación de actividades con los grupos de las sociedades 
federadas.

– �Colaboración con otros grupos de trabajo semFYC y sociedades 
u organizaciones científicas de la especialidad clínica relacio-
nada (urología, nefrología).

– �Creación de un blog científico del grupo.
– �Elaboración de una cartera de servicios científicos del grupo.

Actividades de investigación
– �Proyecto de investigación sobre la correlación entre los valores 

de IPSS aplicando diferentes modelos de cumplimentación del 
cuestionario.

– �Realización de propuestas de temas para los eventos científicos 
de semFYC para el año 2016 (congresos o jornadas de residen-
tes-médicos jóvenes).

– �Realización de una encuesta de necesidades formativas a los 
socios en el área nefrourológica.

Actividades de docencia
– �Como temas prioritarios a desarrollar por el grupo, mediante 

diferentes actuaciones, se proponen:
• � Enfermedad renal crónica.
• � Hematuria.
• � Ecografía en la patología nefrourológica.

– �Proposición de una mesa de actualización para el 37.º Congreso 
semFYC 2017 sobre la enfermedad renal crónica y de diferentes 
talleres.

– �Proposición de los siguientes talleres para los eventos científi-
cos de semFYC y de sociedades federadas:
• � Manejo clínico de la hematuria desde Atención Primaria.
• � Uso de fármacos en pacientes con función renal alterada.
• � Manejo de las alteraciones en el PSA en la consulta del médi-

co de familia.
• � Habilidades en urología para médicos de familia: sondaje 

urinario.
• � Taller de ecografía en la patología reno-vesico-prostática.

Publicaciones
– �Realización de recomendaciones sobre el manejo del PSA en la 

práctica clínica.
– �Actualización sobre el manejo clínico de la nefrolitiasis.

26. Neurología

INTEGRANTES
Coordinador: Pedro José Moreno Álvarez
Miembros: Anna Aymamí Soler, Jesús Castillo Obeso, Marta Gonzá-
lez Touya, Francisco Javier León López, Antoni Plana Blanco, Jesús 
Pujol Salud, Salvador Tranche Iparraguirre

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Sesiones e-clínicas. Parestesias y pérdida de fuerza en extremi-

dades.

27. Nuevas tecnologías

INTEGRANTES
Coordinador: Fernando Agustín Alonso López

Miembros: José Ávila de Tomás, José Javier Blanquer Gregori, Rafael 
Bravo Toledo, José María Fernández Rodríguez-Lacín, Victoria Go-
salbes Soler, Miguel Ángel Mayer Pujadas, Bernardino Oliva Fanlo, 
Esther Rodríguez Fernández

PROYECTOS
– �Colaboración en el proyecto Espididoctor (Zambón). 

www.espididoctor.com
– �Colaboración en el proyecto Apps Medicina (Bayer). 

www.appsmedicina.com
– �Colaboración en el proyecto Juntos Contra el Aislamiento Digi-

tal #sherpas20 (Menarini): www.contraelaislamientodigital.com/

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Colaboración con el grupo de Abordaje al Tabaquismo (GAT) en 

la validación de una aplicación para la deshabituación tabáqui-
ca (proyecto de investigación).

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �I Curso sobre nuevas tecnologías para médicos de Atención 

Primaria celebrado los días 14, 21 y 28 de enero de 2015. Patroci-
nado por SoMaMFyC.

– �AFRONTA. Intervenciones frente al dolor crónico. Dolor crónico 
y nuevas TIC. Aplicaciones para terminales móviles. semFYC. 
Madrid, mayo de 2015. Doctor José F. Ávila.

– �Taller «Redes sociales y recursos 2.0 en salud comunitaria» en 
las Jornadas interdisciplinares de Salud comunitaria. 7 de no-
viembre de 2015.

PUBLICACIONES
– �Beijinho do Rosàrio R, Benito Justel F, Viera Rodríguez K, Mar- 

sá Domingo A, Ávila de Tomás JF. Big Data y salud. Potencial  
para salvar vidas y cuidar personas. FMC 2015;22:312-7. DOI: 
10.1016/j.fmc.2015.03.020.

– �Viera Rodríguez K, Casado Pardo J, Dani Abdellah L, Maroto Mar-
tín S, Ávila de Tomás JF. Gamificación: papel del juego en las 
aplicaciones digitales en salud. FMC 2015;22(7):369-74. DOI: 
10.1016/j.fmc.2015.05.002.

– �Barrera E, Ávila JF. «Sobrecarga de información en salud. Cómo 
filtrar la información sobre temas de salud en el siglo 21». En: 
Cuello García CA, Pérez Gaxiola G. Medicina basada en la evi-
dencia. Fundamentos y su enseñanza en el contexto clínico. 
México: Editorial Médica Panamericana; 2015.

– �Casado Pardo J, Beijinho do Rosario R, Dani Abdellah L, Benito 
Justel F, Ávila de Tomás JF. Definición y evolución de la eSalud. 
Formas para evaluar la calidad de los proyectos de eSalud. FMC 
2015;22(9):475-81.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Participación en The App Date Health (Madrid). 19 de mayo de 

2015. Doctor José F. Ávila. Mesa redonda «Como impulsar la 
eHealth en España».

– �Participación en III Jornada científica Sociedad Madrileña del 
Dolor. Madrid. Septiembre de 2015. (Dr. José Francisco Ávila). 
Ponencia: «El papel de las aplicaciones digitales en la consulta 
del dolor».

– �Colaboración activa en los XXIV y XXV Congresos de SoMaMFyC 
en los Comités Organizador y Científico.

– �Workshop de eHealth del Congreso WONCA Europa en Estambul 
con la presentación de la ponencia: «How Does Coding Support 
The Key Tasks of The GP And Improve Patient Care?».

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Mantener las colaboraciones actuales.
– �Plantear un curso de iniciación y avanzado sobre nuevas tecno-

logías dentro de la oferta de cursos semFYC.
– �Participación en la coordinación y valoración desde el punto de 

vista de aplicabilidad y adecuación del proyecto isemFYC.
– �Curso en la Universidad de Verano Rey Juan Carlos de Madrid 

«Introducción a la eSalud» (verano de 2016).
– �Desarrollo del proyecto de investigación de evaluación de una 

aplicación para la ayuda de la deshabituación tabáquica.
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– �Trabajo de campo y evaluación del proyecto FIS «Efectividad de 
una estrategia formativa basada en juegos educativos para im-
plementar guías de práctica clínica en residentes de Medicina 
de Familia y Comunitaria». Técnicas de gamificación frente a 
aprendizaje tradicional en residentes. IP: Dra. Isabel del Cura.

28. Nutrición y alimentación

INTEGRANTES
Coordinadora: Lourdes Carrillo Fernández
Miembros: Eva M.a Fagundo Becerra, Inmaculada Gil Canalda, Aida 
Iglesias García, Carmen Pilar Jiménez Lorente, M.a José López Vi-
llalta, Alberto Sacristán Rubio, Joaquín San José Arango

PROYECTOS
– �Revisión de protocolo de actuación en Atención Primaria sobre 

la desnutrición en colaboración con alianza Masnutridos.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Desnutrición y soporte nutricional en Atención Primaria. Orga-

nizado por la Unidad Docente Multiprofesional de Atención 
Familiar y Comunitaria. Docente: Inmaculada Gil.

– �Curso «Nutrició i alimentació a l’Atenció Primària», dirigido a 
personal del Institut Català de la Salut. Docente: Inmaculada 
Gil.

– �Curso «Introducción a la alimentación y nutrición para re- 
sidentes de Medicina de Familia». Docente: Joaquín San José 
Arango.

– �Clases del máster de Nutrición en Universidad de Vigo-Orense.
– �Alimentación en el paciente oncológico. Eva Fagundo Becerra.
– �Taller «Compra saludable», en el III foro de Educación sanitaria 

sobre nutrición, alimentación y ejercicio físico en Atención Pri-
maria. Aida Iglesias García.

– �«Abordaje del paciente con estreñimiento en Atención Prima-
ria», en el III foro de Educación Sanitaria sobre nutrición, ali-
mentación y ejercicio físico en Atención Primaria. Lourdes  
Carrillo Fernández.

– �«Agua y salud en el marco de la Atención Primaria», en el III foro 
de Educación sanitaria sobre nutrición, alimentación y ejercicio 
físico en Atención Primaria. Lourdes Carrillo Fernández.

– �Nuevas estrategias en alimentación en diabetes.
– �Módulo Educación terapéutica en el curso online: Abordaje y 

manejo completo de la insulinización en Atención Primaria.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Colaboración con el Ministerio de Sanidad en el informe de va-

loración de productos dietéticos.

29.  Salud basada en las emociones

INTEGRANTES
Coordinador: Javier Bris Pertíñez
Miembros: Jon Imanol Argote Atxalandabaso, Juan José Carbayo 
García, M.a Rosario Elcuaz Viscarret, Teresa Escudero Ozores, Es-
ter García Montañana, Alfonso García Viejo, Inés Montiel Higuero, 
Isabel Ortiz García, M.a Luisa Valiente Millán, Estefanía Zardoya 
Cabo

PROYECTOS
– �Elaboración de una biblioteca virtual compuesta por artículos 

recomendados por los miembros del GdT y por libros resumidos 
y comentados por nosotros.
El objetivo fundamental de este proyecto es proporcionar una 
base bibliográfica de calidad sobre disciplinas relacionadas con 
los contenidos de nuestro GdT y compartirla con los médicos de 
familia de semFYC.

– �Elaboración de material específico para el abordaje de casos 
clínicos con herramientas propias de nuestros contenidos.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Taller «Coaching en la consulta del médico de familia» (Congreso 

de Oviedo de 2015).
– �Participación en el taller «¿Qué sabes de ti?», en el VIII Congreso 

de Educación médica 2015 (Madrid, 18 de septiembre de 2015).
– �Taller de coaching para coordinadores de GdT (Barcelona, 17 de 

octubre de 2015).
– �Habilidades de coaching, inteligencia emocional y PNL en la des-

habituación del tabaquismo. Mayo de 2016. En colaboración con 
el GdT Salud Basada en Emociones de SoMaMFyC.

PUBLICACIONES
Participación regular en la revista Noticias semFYC con los siguien
tes artículos:
– �GdT Salud Basada en Emociones. Nuestra razón de ser. Javier 

Bris.
– �Creencias de autoeficacia en el abordaje del paciente crónico. 

Javier Bris.
– �Alfabetización emocional de los médicos. Alfonso García Viejo.
– �De médicos paracetamol a… José Juan Carbayo.
– �Gestión emocional: el miedo en la consulta de Atención Prima-

ria. Teresa Escudero.
– �Malestar emocional. Joaquín Boronat.
– �La Navidad y la gratitud. Alfonso García Viejo.
– �Tratamiento de la depresión con electrochoque y gestión emo-

cional de la tristeza. Teresa Escudero.
– �El Blue Monday. Javier Bris.
– �Sentido. Jon Argote.
– �Musicoterapia y burnout. Javier Bris.
– �Editorial en la revista Atención Primaria: Coaching, ¿una herra-

mienta útil para el médico de familia? Javier Bris.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
Reuniones trimestrales a través de Hangout.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Consolidarnos como grupo de trabajo con el avance en la elabo-

ración de los dos proyectos propuestos al principio de esta me-
moria.

– �Elaborar una biblioteca con libros, artículos y vídeos recomen-
dados por el GdT sobre contenidos relacionados con los del GdT.

– �Liderar y promover la formación de nuevos grupos de trabajo 
Salud Basada en Emociones en las sociedades federadas.

– �Hacer una reunión presencial antes del final de 2016 con dos 
objetivos fundamentales:
• � Hacer una revisión del material de nuestro proyecto sobre 

casos clínicos emocionales en que cada uno exponga su tra-
bajo.

• � Realizar una jornada vivencial de inteligencia emocional con 
un coach externo. Pendiente de la aprobación por semFYC.

30.  Salud mental

INTEGRANTES
Coordinador: Enric Aragonés Benaiges
Miembros: M.a Jesús Cerecedo Pérez, Daniel Eichelbaum Sánchez, 
Aurora Fernández Moreno, Luis Gálvez Alcaraz, María León San-
romà, José Ramón Loayssa Lara, Juan Antonio López Rodríguez, 
Antonio José Madueño Caro, José Mínguez Platero, Jorge Olloqui 
Mundet, Pablo Pascual Pascual, Manuel Ruiz Peña, Juan Manuel 
Téllez Lapeira

31.  Seguridad del paciente

INTEGRANTES
Coordinadora: M.a Pilar Astier Peña
Miembros: Carlos Aibar Remon, Gemma Almonacid Canseco, Ra-
fael Bravo Toledo, Silvia Calvet Junoy, Cecilia Calvo Pita, Josep M.a 
Coll Benejam, Juan José Jurado Balbuena, M.a José Lázaro Gómez, 
José A. Maderuelo Fernández, M.a Pilar Marcos Calvo, M.a Dolores 
Martín Rodríguez, Sergio Minué Lorenzo, Guadalupe Olivera Ca-
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ñadas, Jesús M.a Palacio Lapuente, Pastora Pérez Pérez, José Saura 
Llamas, M.a Luisa Torijano Casalengua

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Participación de varios miembros en el Proyecto de investiga-

ción Soporte a segundas y terceras víctimas (www.segundasvic-
timas.es) liderado por el grupo Calité de la Universidad Miguel 
Hernández, de Elche. Sus objetivos principales son evaluar el 
impacto (personal, profesional y económico) que los EA que 
sufren los pacientes tienen en los profesionales sanitarios (se-
gundas víctimas) y en sus instituciones; diseñar guías de inter-
vención para directivos y responsables de seguridad del pacien-
te de Atención Primaria y de hospitales, además de diseñar 
herramientas virtuales de ayuda a los profesionales para preve-
nir el impacto que en la esfera personal, familiar y profesional 
tienen los EA en los profesionales de Atención Primaria (AP) o de 
hospitales. Proyecto financiado por Fondo de Investigación en 
Salud (FIS) del Instituto de Salud Carlos III (FIS) y el Fondo Euro-
peo de Desarrollo Regional (FEDER). PI13/0473 and PI13/01220.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Formación especializada a residentes de Medicina de Familia y 

de Enfermería Familiar y Comunitaria y de Medicina Preventiva 
y Salud Pública. Además participan en los programas de com-
petencias comunes de todas las especialidades en relación con 
la seguridad del paciente y el soporte a segundas víctimas por 
los miembros del grupo en sus comunidades autónomas.

– �Formación continuada. Es habitual la participación de los 
miembros del grupo en las actividades relacionadas con la se-
guridad del paciente de los programas formativos de las dife-
rentes organizaciones donde desarrollan su actividad laboral.

– �Formación pregrado. Algunos miembros también participan 
como profesores asociados o colaboradores en la formación de 
alumnos pregado de Medicina.

PUBLICACIONES
– �Torijano Casalengua ML, Astier Peña MP, Mira Solves JJ, en nom-

bre del GdT Seguridad del Paciente. El impacto que tienen los 
eventos adversos sobre los profesionales sanitarios de Atención 
Primaria y sus instituciones. Aten Primaria, 2016.

– �Astier Peña MP, Torijano Casalengua ML, Olivera Cañadas G, en 
nombre del GdT Seguridad del paciente. Prioridades en seguri-
dad del paciente en Atención Primaria, 2016.

– �Mira JJ, Lorenzo S, Carrillo C, Ferrús L, Pérez-Pérez P, Iglesias F, et 
al, on behalf of the Research Group on Second and Third Vic-
tims. Interventions in health organisations to reduce the im-
pact of adverse events in second and third victims. BMC Health 
Services Research 2015;15:341. DOI 10.1186/s12913-015-0994-x

– �Astier-Pena MP, Torijano-Casalengua ML, Olivera-Canadas G, 
Silvestre-Busto C, Agra-Varela Y, Maderuelo-Fernández JA. Are 
Spanish primary care professionals aware of patient safety? 
The European Journal of Public Health 2015. DOI: 10.1093/eur-
pub/ckv066

– �Mira JJ, Carrillo I, Lorenzo S, Ferrús L, Silvestre C, Pérez-Pérez P, et 
al, on behalf of the Research Group on Second and Third Vic-
tims. The aftermath of adverse events in Spanish primary care 
and hospital health professionals BMC Health Services Re-
search 2015;15:151. DOI: 10.1186/s12913-015-0790-7. Disponi-
ble en: http://www.biomedcentral.com/1472-6963/15/151

– �Grupo de Investigación en Segundas y Terceras Víctimas. Guía 
de Recomendaciones para ofrecer una adecuada respuesta al 
paciente tras la ocurrencia de un evento adverso y atender a las 
segundas y terceras víctimas. Diseño de guías y herramientas 
para reducir el impacto que los eventos adversos también tie-
nen en los profesionales sanitarios (segundas víctimas) de 
Atención Primaria y hospitales (proyecto coordinado). PI13/0473 
y PI13/01220. 2015.

– �Reseña de la VIII Jornada de seguridad del paciente en Atención 
Primaria a nivel internacional.

– �Web de WONCA Europa: www.woncaeurope.org/content/8th-
spanish-conference-patient-safety-primary-care

– �Web de WONCA World: www.globalfamilydoctor.com/News/VIII-

jornadasespaolasdeseguridaddelpacienteenatencinprima 
ria.aspx (en español) y www.globalfamilydoctor.com/News/8thS
panishconferenceonpatientsafetyinprimarycare.aspx (en inglés)

– �Varios artículos en la revista electrónica mensual de WONCA 
World: WONCA NEWS.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Participación de la doctora Astier, coordinadora del grupo en la 

49th EQuiP Conference on Patient Safety in Prague, 22-23 de 
abril de 2016, con la conferencia «Percepción de la cultura  
de seguridad del paciente en Atención Primaria en España», el 
taller: «Workshop 3: The aftermath of adverse events (AE) in 
primary care: interventions to reduce its impact on healthcare 
teams» y la participación en un panel de discusión: «How can 
we engage our colleagues (doctors and staff)».

– �Jornada Seguridad del paciente en Atención Primaria 2016. 
Lema: Retos y estrategias en seguridad del paciente en Atención 
Primaria. Madrid, aulario docente del Hospital Clínico Universi-
tario San Carlos, 13 de mayo de 2016. Se desarrolla en colabora-
ción con la Sociedad Española de Calidad Asistencial, la Socie-
dad Española de Farmacia de Atención Primaria y la Federación 
Española de Asociaciones de Enfermería Comunitaria.

– �Desarrollo de la tesis: «Análisis de la cultura de seguridad del 
paciente en Atención Primaria». Doña Guadalupe Olivera Caña-
da. Departamento de Medicina Preventiva, Universidad Juan 
Carlos I de Madrid. Pendiente de lectura. Directores: Susana 
Lorenzo Martínez, José Ángel Maderuelo Fernández, María Pilar 
Astier Peña.

– �Desarrollo de la tesis: «Estudio del impacto que los eventos ad-
versos tienen en los profesionales sanitarios (segundas vícti-
mas), valorado a través de la percepción de directivos y coordi-
nadores de calidad». Doña María Pilar Marcos Calvo. 
Departamento de Medicina Preventiva, Universidad de Zarago-
za. Lectura: 15 de enero de 2016.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Organizar la X Jornada de Seguridad del paciente en Atención 

Primaria para mayo de 2017.
– �Facilitar la formación en seguridad del paciente en Atención 

Primaria para todos los profesionales que trabajan en institu-
ciones sanitarias, incluidos profesionales en formación.

– �Incrementar la cooperación europea en seguridad del paciente 
en Atención Primaria.

32. Urgencias y atención continuada

INTEGRANTES
Coordinador: Ayose Pérez Miranda
Miembros: María de los Llanos Almira Pérez, Aitor Arrese-Igor 
Etxeburua, Jesús Arroyo Fernández de Aguilar, Rafael Fernando 
Beijinho do Rosário, Rosario Bosch Puchades, Antonio Caballero 
Oliver, Magdalena Canals Aracil, Bernardino Comas Díaz, Juan 
Antonio Cordero Torres, José Tomás Gómez Sáenz, Eduardo La-
marca Pinto, Sònia Moreno Escribà, Verónica Parent Mathias, Ja-
vier Pueyo Val, Alba Riesgo García, Juan Carlos Sánchez Rodrí-
guez, Fernando Souto Mata, M.a Luisa Valiente Millán

PROYECTOS
– �Manual de Urgencias «Chuleta de Osler» de la semFYC.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Sesiones clínicas. Manejo extrahospitalario de las principales 

emergencias.
– �Curso: Manejo del síndrome coronario agudo.
– �Congreso de Educación médica.
– �Programa ESVAP: Actividades formativas en SVB/DESA. Soporte 

vital inmediato y avanzado en varias sociedades federadas.

PUBLICACIONES
– �Se colaboró desde el grupo a través de Javier Pueyo y Jesus Arro-

yo en la traducción de 2015 Nuevas recomendaciones RCP ILCOR.



ANEXO I. GRUPOS DE TRABAJO semFYC 2015-2016 101

– �Documento «No hacer» de Urgencias semFYC (presentado en 
36.º Congreso semFYC 2016).

– �Artículo en la revista Atención Primaria. La plataforma Moodle: 
Una herramienta útil para la formación en soporte vital. Análi-
sis de las encuestas de satisfacción a los alumnos e instructores 
de los cursos de soporte vital avanzado del programa ESVAP de 
la semFYC.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Diversas actividades en el 36.º Congreso semFYC en A Coruña.

PROGRAMA DE ENSEÑANZA DE SOPORTE VITAL 
EN ATENCIÓN PRIMARIA

INTEGRANTES
Coordinador: hasta el 4 de septiembre de 2014, Antonio Caballero 
Oliver; desde el 4 de septiembre hasta el 22 de noviembre de 2014, 
el coordinador en funciones fue Salvador Tranche Iparraguirre; 
desde el 22 de noviembre de 2014 hasta el 11 de diciembre de 
2015, Juan Antonio Cordero Torres; desde el 11 de diciembre  
de 2015 hasta la actualidad, Magdalena Canals Aracil
Representantes autonómicos: Antonio Caballero Oliver (Andalucía), 
Javier Pueyo Val (Aragón), Alba Riesgo García (Asturias), Bernardi-
no Comas Díaz (Baleares), Ayose Pérez Miranda (Canarias), M.a 
Luisa Valiente Millán (Cantabria), Juan Carlos Sánchez Rodríguez 
(Castilla y León), Rosario Bosch Puchades (Comunidad Valencia-
na), Jesús Arroyo Fernández de Aguilar (Extremadura), Fernando 
Souto Mata (Galicia), Magdalena Canals Aracil (Madrid), Antonio 
Manuel Cordovilla Moreno (Murcia)

ACTIVIDADES (junio de 2015-mayo de 2016)

REUNIONES
Con el grupo: las reuniones del programa Enseñanza de soporte 
vital en Atención Primaria (ESVAP) se inscriben dentro de las ce-
lebradas por el grupo de Urgencias y Atención continuada de 
semFYC.

TALLERES
Se han realizado talleres específicos en el Congreso nacional de 
semFYC.
Durante el mes de junio se realizaron cuatro jornadas CardioPre-
vens (2 y 3 de junio en Málaga, 9 y 10 de junio en Sevilla).

CURSOS
– �IRCP + DEA. Oviedo, 10 de mayo al 2 de junio de 2015
– �IRCP + DEA. Ourense, 1 al 18 de junio de 2015
– �IRCP + DEA. Madrid, 6 al 22 de octubre de 2015
– �IRCP + DEA. Santiago de Compostela, 12 al 28 de diciembre de 2015
– �IRCP + DEA. Badajoz, 25 de abril al 17 de mayo de 2016
– �IRCP + DEA. Madrid, 26 de abril al 12 de mayo de 2016
– �IRCP + DEA. Vigo,	14 al 31 de mayo de 2016
– �IRCP + DEA. Valladolid, 8 al 28 de mayo de 2016
– �IRCP + DEA. Valladolid, 15 de mayo al 4 de junio de 2016

Curso Primeros auxilios para el primer interviniente a distancia 
(80 horas). Galicia, 20 de abril al 15 de junio de 2015.
– �SVB. Santa Marta (Badajoz), 28 de septiembre de 2015
– �SVB. Almendralejo (Badajoz), 15 de octubre de 2015
– �SVB. Madrid, 17 al 20 de noviembre de 2015
– �SVB+DEA. Madrid, 1, 2 y 3 de junio de 2015
– �SVB+DEA. Madrid, 8 al 12 de junio de 2015
– �SVB+DEA. Madrid, 8 y 9 de junio de 2015
– �SVB+DEA. Madrid, 9 de junio de 2015
– �SVB+DEA. Badajoz, 11 y 12 de junio de 2015
– �SVB+DEA. Ourense, 18 de junio de 2015
– �SVB+DEA. Madrid, 18 de junio de 2015
– �SVB+DEA. Ourense, 19 de junio de 2015
– �SVB+DEA. Lugo, 26 de junio de 2015
– �SVB+DEA. Madrid, 29 de junio de 2015
– �SVB+DEA. Pereira de Aguiar (Ourense), 4 y 5 de agosto de 2015

– �SVB+DEA. Vigo, 15 y 22 de septiembre de 2015
– �SVB+DEA. Vigo, 17 y 24 de septiembre de 2015
– �SVB+DEA. Castellón (Valencia), 16 y 18 de septiembre de 2015
– �SVB+DEA. Malpartida de Cáceres (Cáceres), 21 y 22 de septiem-

bre de 2015
– �SVB+DEA. Badajoz, 13 y 14 de octubre de 2015
– �SVB+DEA. Madrid, 20, 21 y 22 de octubre de 2015
– �SVB+DEA. Porriño (Pontevedra), 26 y 27 de octubre de 2015
– �SVB+DEA. Talayuela (Cáceres), 26 y 27 de octubre de 2015
– �SVB+DEA. Madrid, 11 y 12 de noviembre de 2015
– �SVB+DEA. Madrid, 17 y 18 de noviembre de 2015
– �SVB+DEA. Islas Baleares, 25 y 26 de noviembre de 2015
– �SVB+DEA. Navalmoral de la Mata (Cáceres), 30 de noviembre y 

1 de diciembre de 2015
– �SVB+DEA. O Barco de Valdeorras (Ourense), 1 y 2 de diciembre 

de 2015
– �SVA. Madrid, 18 de mayo al 11 de junio de 2015
– �SVA. Coria (Cáceres), 25 de mayo al 17 de junio de 2015
– �SVA. Sevilla, 19 de mayo al 19 de junio de 2015
– �SVA. Madrid, 1 al 25 de junio de 2015
– �SVA. Las Palmas, 26 de septiembre al 20 de octubre de 2015
– �SVA. Sevilla, 20 de octubre al 19 de noviembre de 2015
– �SVA. Sevilla, 3 de noviembre al 3 de diciembre de 2015
– �SVA. Madrid, 28 de octubre al 12 de noviembre de 2015
– �SVA. Mérida (Badajoz), 2 al 25 de noviembre de 2015
– �SVA. Madrid, 18 de enero al 11 de febrero de 2016
– �SVA. Madrid, 1 al 25 de febrero de 2016
– �SVA. León, 4 al 27 de febrero de 2016
– �SVA. Madrid, 25 de febrero al 17 de marzo de 2016
– �SVA. Madrid, 7 al 31 de marzo de 2016
– �SVA. Madrid, 21 de marzo al 14 de abril de 2016
– �SVI. Madrid, 25 de mayo al 18 de junio de 2015
– �SVI. Las Palmas, 1 al 23 de junio de 2015
– �SVI. Madrid, 21 de septiembre al 15 de octubre de 2015
– �SVI. Valladolid, 29 de septiembre al 20 de octubre de 2015
– �SVI. Andalucía, 30 de septiembre al 10 de noviembre de 2015
– �SVI. Badajoz, 16 de octubre al 10 de noviembre de 2015
– �SVI. Badajoz, 19 de octubre al 10 de noviembre de 2015
– �SVI. Madrid, 26 de octubre al 19 de noviembre de 2015
– �SVI. Las Palmas, 26 de octubre al 20 de noviembre de 2015
– �SVI. Badajoz, 26 de octubre al 17 de noviembre
– �SVI. Andalucía, 28 de octubre al 10 de diciembre de 2015
– �SVI. Badajoz, 2 al 24 de noviembre de 2015
– �SVI. Madrid, 9 de noviembre al 3 de diciembre de 2015
– �SVI. Valladolid, 10 de noviembre al 2 de diciembre de 2015
– �SVI. Badajoz, 9 de noviembre al 1 de diciembre de 2015
– �SVI. Madrid, 4 al 28 de enero de 2016
– �SVI. Madrid, 25 de enero al 18 de febrero de 2016
– �SVI. Madrid, 15 de febrero al 10 de marzo de 2016
– �SVI. Valladolid, 31 de marzo al 22 de abril de 2016
– �SVI. Las Palmas, 4 al 30 de abril de 2016

OBJETIVOS (junio de 2016-mayo de 2017)

– �Aumento de la actividad formadora.
– �Análisis de la actividad formadora desarrollada en base a la in-

formación que la plataforma virtual permite.
– �Promoción de la investigación en RCP y de la formación en RCP.
– �Auditar los diferentes cursos del programa para homologarlos 

como cursos equivalentes a ERC.
– �Homologar a los instructores de SVB y DEA como instructores 

ERC.

33. Utilización de fármacos

INTEGRANTES
Coordinador: Miguel Ángel Hernández Rodríguez (Soc. Canaria)
Miembros: M.a Pilar Arroyo Aniés (Soc. Navarra), Francisca Gonzá-
lez Rubio (Soc. Aragonesa), Félix Miguel García (Soc. Castellano-
Leonesa), Ramón Orueta Sánchez (Soc. Castellano-Manchega), 
Vicente Palop Larrea (Soc. Valenciana), Ermengol Sempere Verdú 
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(Soc. Valenciana), Mara Sempere Manuel (Soc. Valenciana), Cata-
lina Vicens Caldentey (Soc. Balear). En este periodo se han incor-
porado tres nuevas personas: Mara Sempere Manuel (Soc. Valen-
ciana), Óscar Esteban Jiménez (Soc. Aragonesa) y Buenaventura 
Fernández San José (Soc. Canaria)

PROYECTOS
– �Participación en el Comité Científico y como colaborador-inves-

tigador de BIFAP (F. González).
– �Proyecto de investigación (F. González) «Characterization of 

new users of cilostazol in the United Kingdom, Spain, Sweden, 
and Germany». Autores: Jordi Castellsague (1), Brian Calingaert 
(2), Beatriz Poblador Plou (3), Maria Giner Soriano (4), Marie Lin-
der (5), Oliver Scholle (6), Cristina Varas Lorenzo (1), Alejandro 
Arana (1), Christine Bui (2), Alexandra Prados Torres (3), Francis-
ca González Rubio (3), Albert Roso Llorach (4), Anna Citarella (5), 
Edeltraut Garbe (6), Tilo Blenk (6) y Susana Pérez Gutthann (1). 
(1) Epidemiology, RTI Health Solutions, Barcelona, Spain; (2) 
Epidemiology, RTI Health Solutions, Research Triangle Park, 
North Carolina, United States; (3) EpiChron Research Group on 
Chronic Diseases, Aragon Health Sciences Institute (IACS), RE-
DISSEC, Zaragoza, Spain; (4) Institut Universitari d’Investigació 
en Atenció Primària Jordi Gol, IDIAP Jordi Gol. Universitat Autò-
noma de Barcelona, Bellaterra (Cerdanyola del Vallès), Spain; (5) 
Department of Medicine, Centre for Pharmacoepidemiology, 
Karolinska Institutet, Stockholm, Sweden and (6) Clinical Epide-
miology, Leibniz Institute for Prevention Research and Epide-
miology BIPS GmbH, Bremen, Spain.

– �Participación en el grupo de investigación Epicron dedicado a la 
investigación en base de datos de enfermedades crónicas en 
Aragón (F. González).

– �Participación en el Comité de Conciliación y Cumplimiento te-
rapéutico del Servicio Navarro de Salud (P. Arroyo).

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �Grupo de investigación en Servicios Sanitarios reconocido por el 

Gobierno de Aragón (B26). Financiación: Gobierno de Aragón. 
Periodo de actividad: 2014-2016. Colaboradora: F. González.

– �Estudio Post Autorización Europeo: Agomelatine Post-Authori-
zation Safety Study Financiación: RTI Health Solutions. Periodo 
de actividad: 2015-2016. Responsable del grupo: Alexandra Pra-
dos Torres. Colaboradora: F. González.

– �Estudio Post Autorización Europeo: Cilostazol drug utilisation 
study II (DUS 2). Financiación: RTI Health Solutions. Periodo de 
actividad: 2015-2016. Responsable del grupo: Alexandra Prados 
Torres. Colaboradora: F. González.

– �PI13/01171 Eficacia y coste-efectividad de tres intervenciones 
psicológicas de baja intensidad aplicadas mediante TICs en el 
tratamiento de la depresión en Atención Primaria: un estudio 
controlado. Proyecto coordinado: participan Aragón, Comuni-
dad Valenciana, Andalucía y Baleares. Financiación: Instituto 
de Salud Carlos III 2014-2016. Investigadora principal: Margali-
da Gili. Investigador colaborador: C. Vicens.

– �PI15/0148 Evaluación de una intervención multifactorial para la 
reducción del consumo de benzodiacepinas en Atención Prima-
ria. Ensayo clínico aleatorizado por clusters. Proyecto coordina-
do: participan Illes Balears y Catalunya. Financiación: Instituto 
de Salud Carlos III 2016-2018. Investigadora principal: Caterina 
Vicens Caldentey.

ACTIVIDADES FORMATIVAS

PONENCIAS
– �XXVI Congreso de Entrevista Clínica y Comunicación. Cartage-

na, 2015. Ponente en la Mesa de seguridad del paciente (Pilar 
Arroyo Aniés).

CURSOS, SEMINARIOS Y TALLERES
– �Colaboración con el GdT del Mayor del PAPPS en el curso Poli-

medicación en el anciano. Organizado por semFYC (Ramón 
Orueta).

– �Curso Seguridad del paciente en Atención Primaria. Palma de 
Mallorca (EBAP), 2 de junio de 2015. Duración: cuatro horas (Ca-
terina Vicens).

– �Curso: Deprescripción en el paciente polimedicado. Palma de 
Mallorca (Colegio de Médicos), promovido por sociedad científi-
ca IBAMFIC. 24 de febrero de 2016. Duración: 3,5 horas (Caterina 
Vicens).

PUBLICACIONES
– �Publicación del e-documento semFYC: Análisis crítico: las uni-

dosis como alternativa terapéutica para el médico de familia.
– �Orueta R, Fluxá C. «El médico de familia en la transición asisten-

cial». En: Jiménez Torres V. Continuidad asistencial del paciente 
con antineoplásicos orales. Real Academia Nacional de Farma-
cia. Madrid, 2015.

– �Orueta R, Sánchez-Oropesa A, Gómez-Calcerrada RM, Arriola 
M, Nieto I. Adecuación terapéutica en pacientes crónicos. Rev 
Clin Med Fam 2015;8(1):31-47.

– �Arriola M, Orueta R. Deprescripción, una respuesta necesaria. 
Rev Clin Med Fam 2015; 8(2):95-96.

– �Toledano, P, Arriola M, Orueta R. Utilidad de datos clínicos y test 
de diagnóstico rápido en la identificación de etiología bacteria-
na en infecciones respiratorias del adulto. Medwave 2015;15(1): 
e6067.

– �Demarzo M, Montero-Martín J, Cuijpers P, Zabaleta-del-Olmo E, 
Mabtani K, Vellinga A, et al. The efficacy of Mindfulness-Based 
Interventions in Primary Care: A meta-Analytic Review. Annals 
of Family Medicine, Vol. 13, N.º 6, November 2015.

– �Vicens C, Sempere E, Fiol F. Estrategias para reducir el uso pro-
longado de benzodiacepinas. FMC 2015;22(9):510-518.

– �Vicens C, Sempere E, Bejarano F, Socias I, Mateu C, Fiol F, et al. 
Efficacy of two primary care interventions on the discontinua-
tion of benzodiazepines in long-term users: 36-month follow-
up of a cluster randomized trial. Br J Gen Pract 2016. DOI: 
10.3399/bjgp16X683485.

– �García-Toro M, Vicens C, García-Campayo J, Gili M. Viabilidad de 
un programa integrado de mindfulness y estilo mediterraneo. 
Actas Esp de Psiquiatr 2016;44(1):44-46. 

– �Adaptation of the Categories Johns-hopkins Acg Case-mix Sys-
tem in Primary Healthcare: A Longitudinal, Retrospective Claim 
Database Study , Webmed central; In representation ACG Study 
Group: Catalonia (Milagrosa Blanca-Tamayo, Esperanza Escri-
bano-Herranz, Ferran Flor-Serra, Josep Ramón Llopart-López, 
Daniel Rodríguez-López, Encarna Sánchez-Fontcuberta, Josep 
Maria Vilaseca-Llobet), Mallorca (José Estelrich-Bennasar, Vi-
cente Juan Verger, Maria Antònia Mir-Pons, María Vega, Martín-
Martín, Juan Antonio Pérez-Artigues) and Aragon (José María 
Abad-Díez, María Mercedes Aza Pascual-Salcedo, Daniel Bordo-
naba-Bosque, Amaya Calderón-Larrañaga, Francisca González-
Rubio, Anselmo López-Cabañas, Jesús Magdalena-Belio, Beatriz 
Poblador-Plou, Antonio Poncel-Falcó). Article ID: WMC001657. 
ISSN 2046-1690.

– �João Forjaz M, Rodríguez-Blázquez C, Ayala A, Rodríguez-Rodrí-
guez V, de Pedro-Cuesta J, García-Gutiérrez S, et al. Global health 
care use by patients with type-2 diabetes: Does the type of co-
morbidity matter? European Journal of Internal Medicine. 
March 2015.

– �Primer premio Comunicación oral: Remírez Simón L, Arroyo 
Aniés MP, Logroño Aguinaga M. «Vigilando de cerca a Marc». VIII 
Jornada de Seguridad del paciente en Atención Primaria, Bilbao.

– �Comunicación póster: Remírez Simón L, Logroño Aguinaga M, 
Arroyo Aniés MP, «Te presentamos a Marc». XXXV Congreso na-
cional de semFYC, Gijón 2015.

– �Comunicación póster: Irigoyen Monclús I, Remírez Simón L, 
Logroño Aguinaga M, Guariste Vílchez I, Mira Martín C, Arroyo 
Aniés MP, «Detectando al estreptococo… control de calidad». 
Jornada de la namFYC. Noviembre de 2015.

– �Comunicación póster: Aranda Auserón G, Arroyo Aniés MP, Be-
guiristain Barrientos A, Indurain Orduna S, Ozcoidi Areso JP, 
Sainz de Murieta García de Galdeano E, Potenciando el mindful-
ness en Atención Primaria. XXVI Congreso de Entrevista clínica 
y Comunicación. Cartagena, 2015.
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– �Arriola M, Holgado C, Nieto I, Gómez-Calcerrada RM, Orueta R. 
Impacto de una intervención sobre la polimedicación y la pres-
cripción potencialmente inapropiada de medicamentos. III Jor-
nadas de Investigación en Atención Primaria de Castilla-La 
Mancha. Toledo. Junio de 2015.

– �Ponencia: Vicens C. Mesa de investigación en Atención Prima- 
ria de alto factor de impacto bibliométrico. Estudio BENZORED. 
35.º Congreso semFYC. Gijón, 11 de junio de 2015.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Intervenciones en medios de comunicación sobre diversos te-

mas: exceso de medicación (F. González); errores en la prescrip-
ción de medicamentos (M. A. Hernández); consumo de inhibi-
dores de la bomba de protones (F. González); gasto farmacéutico 
(M. A. Hernández); actualización de nomenclátor (R. Orueta); 
prescripción diferida de antibióticos (M. A. Hernández).

– �Colaboración con el proyecto SCOPE de la Agencia Española de 
Medicamentos y Productos Sanitarios.

– �Publicación del relato «Merece la pena» en docTUtor, boletín de 
Educación médica (semFYC), noviembre de 2015 (Pilar Arroyo 
Aniés).

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Definir la colaboración para la valoración de informes de posi-

cionamiento terapéutico de la AEMPS.
– �Presentación y desarrollo del proyecto de investigación sobre 

polimedicación a través de la base de datos BIFAP.
– �Colaboración con la AEMPS como consultores clínicos en casos 

de cese/suspensión de comercialización de medicamentos.

34. VIH-Sida

INTEGRANTES
Coordinador: Juan José Mascort Roca
Miembros: M.a Carmen Artiles Ruano, M.a Elena Bermúdez More-
no, Jorge del Romero Guerrero, Luis Fransi Galiana, Maximiano 
Gutiérrez Jodrá, Vicenç Thomas Mulet, José Zarco Montejo, Ricard 
Carrillo Muñoz

PROYECTOS
– �Colaboración con el Plan Nacional sobre el Sida.
– �Colaboración con el Centre d’Estudis Epidemiològics sobre les 

ITS i Sida de Catalunya (CEEISCAT).
– �Colaboración con el Programa per a la Prevenció i Assistència de 

la SIDA de Catalunya (PPAS). Agència de Salut Pública de Cata-
lunya.

– �Participación en el grupo de trabajo del Diagnóstico precoz del 
VIH en Atención Primaria en España, coordinado por la Direc-
ción General de Salud Pública. Subdirección General de Pro- 
moción de la Salud. Plan Nacional sobre el Sida. Ministerio de 
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad.

ACTIVIDADES DE INVESTIGACIÓN
– �HIDES 2 AP. Intensificación de la oferta de la prueba del VIH en 

Atención Primaria basada en el uso de condiciones indicativas 
y criterios conductuales.

– �Estudio VIH-AP: aceptabilidad y factibilidad de la búsqueda 
oportunista de pacientes con la infección por VIH en los centros 

de Atención Primaria del Sistema Nacional de Salud: se han 
aceptado comunicaciones en congresos de semFYC y samFYC.

– �Colaboración en la prueba piloto para la implementación de la 
prueba rápida del VIH en Atención Primaria en Catalunya. CA-
MFiC, AIFICC, CEEISCAT, IDIAP Jordi Gol y Agència de Salud Pú-
blica de Catalunya.

ACTIVIDADES FORMATIVAS
– �Cursos de formación sobre el diagnóstico precoz de la infección 

por VIH. CAMFiC, AIFICC, CEEISCAT y Agència de Salud Pública 
de Catalunya.

– �Curso Programa e-medical: Actualización VIH en Atención Pri-
maria.

– �Formación de posgrado de MFyC.
– �Revisión y actualización de sesiones clínicas en Atención Pri-

maria. Drogas y familia: prevención y orientación. Abordaje 
desde la Atención Primaria. Obra Social Fundación “la Caixa”.

OTRAS ACTIVIDADES DE INTERÉS
– �Presentación de ponencias y comunicaciones en diferentes 

congresos y jornadas nacionales e internacionales: semFYC, 
SEISIDA.

– �Reunión de expertos sobre la intensificación de la oferta de la 
prueba de VIH en Atención Primaria, organizado por la Direc-
ción General de Salud Pública. Subdirección General de Promo-
ción de la Salud. Plan Nacional sobre el Sida. Ministerio de Sani-
dad, Servicios Sociales e Igualdad y la colaboración de la 
semFYC y CEEISCAT.

PUBLICACIONES
– �Agustí C, Montoliu A, Mascort J, et al. Missed opportunities for 

HIV testing of patients diagnosed with an indicator condition in 
primary care in Catalonia, Spain. Sex Transm Infect. Published 
online first February 17, 2016. DOI: 10.1136/sextrans-2015-052328

– �Torres RC, Aguado Taberné C, Pérula de Torres LA, et al. Acepta-
bilidad de la búsqueda oportunista de la infección por el virus 
de la inmunodeficiencia humana mediante serología en pacien-
tes captados en centros de Atención Primaria de España: estu-
dio VIH-AP. Aten Primaria. 2015. Disponible en: http://dx.doi.
org/10.1016/j.aprim.2015.07.005

– �Fransi Galiana L. Elaboración de la revisión de la Guía Clínica 
Fisterra sobre VIH-Sida. 2015.

OBJETIVOS Y PROYECTOS 2016
– �Consolidar el grupo. Nuevas incorporaciones.
– �Colaboraciones con el PAPPS.
– �Colaboraciones con consejerías, sociedades científicas, grupos 

de trabajo de semFYC, sociedades federadas y ONG.
– �Grupo de trabajo del Diagnóstico precoz del VIH en Atención 

Primaria en España.
– �Colaboración con el Plan Nacional sobre el Sida.
– �Colaboración con CEEISCAT.
– �Colaboración con la Agència de Salut Pública de Catalunya.
– �Curso de formación online sobre diagnóstico precoz.
– �Realización de cursos y talleres presenciales sobre VIH-sida en 

Atención Primaria.
– �Presencia en congresos de semFYC, sociedades federadas, SEI-

SIDA.
– �Colaboraciones con atención especializada.
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