
La agresiones a médicos con-
tinuaron su tendencia a la 
baja en 2014, según los da-
tos que presentó el Observa-
torio de Agresiones de la Or-
ganización Médica Colegial 
(OMC) con motivo del Día Na-
cional contra las Agresiones 
a Profesionales Sanitarios: el 
año pasado, los colegios de 
médicos contabilizaron 344 
agresiones a facultativos, un 
2,8 por ciento menos que en 
2013, año en el que se noti-
ficaron 354 episodios y en 
que ya se registró un descen-
so del 14,9 por ciento respec-
to a 2012, con 416 casos. En 
total, la OMC ha registrado 
2.058 agresiones desde 2010. 
En 2014, y respecto a 2013, 
subieron las agresiones en la 
sanidad privada de un 11 a 
un 13 por ciento.                P. 5

Las agresiones a médicos 
siguen a la baja en 2014

La OMC registró 344 casos el año 
pasado, 354 en 2013 y 416 en 2012

Aumentan los episodios en la sanidad 
privada de un 11 a un 13 por ciento
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 Cataluña: hospitales 
de Tortosa y Lérida, primeros 
del ICS con jefe de Urgencias
Los hospitales Virgen 
de la Cinta, de Tortosa, 
y Arnau de Vilanova, 
de Lérida, son los dos 
primeros centros del 
ICS en nombrar ofi-
cialmente a sendos je-
fes de Urgencias, si-

guiendo la normativa 
aprobada el año pasa-
do por el Consejo de 
Administración del 
ICS. En ambos casos, 
los nuevos jefes son 
mujeres y médicos de 
Familia.                  P. 5

PROFESIÓN

 Aragón: sindicatos 
ven movilidad forzosa 
en el decreto de área única
Sindicatos aragoneses 
han cargado contra el 
nuevo decreto que es-
tablece el área única 
por provincia en Ara-
gón. Temen que se tra-
duzca en una posible 
movilidad del perso-

nal y que redunde en 
peor organización del 
sistema. La consejería 
se da de plazo desde 
ahora seis meses para 
adecuar sus estructu-
ras al nuevo mapa sa-
nitario.                   P. 4

SANIDAD

 Elda crea una ruta 
asistencial para diabetes para 
mejorar resultados y costes

El Departamento de 
Salud de Elda ha crea-
do una ruta asisten-
cial para la diabetes, 
pionera en la Comuni-
dad Valenciana. La 
ruta incorpora la co-
operación entre ámbi-
tos asistenciales y el 
apoyo a la autonomía 
del paciente.          P. 4

GESTIÓN

Concepción Fernández.
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El Tribunal Supremo ha con-
firmado que los médicos en 
ejercicio libre de las clínicas 
privadas son personal autó-
nomo y no laboral. Confir-
ma el fallo del TSJ de Catalu-
ña,  que adelantó DM, deses-
timando la denuncia de la 
Autoridad Laboral, pertene-
ciente al Ministerio de Em-
pleo, contra la Policlínica 
Barcelona.                             P. 7

El médico de 
clínica privada 
en ejercicio libre 
es autónomo, 
no laboral

NORMATIVA
 El equilibrio de las 

células inflamatorias regula la 
evolución del tumor pulmonar
En el cáncer de pul-
món, un incremento 
del número de macró-
fagos se asocia a buen 
pronóstico y, por el 
contrario, el aumento 
de la concentración de 
células reguladoras se 

relaciona con un peor 
pronóstico. Ese equili-
brio es clave, ha expli-
cado Ana Rouzaut, del 
CIMA de Pamplona, en 
un foro del Grupo de 
Terapias Inmunobio-
lógicas en Sevilla.   P. 9

MEDICINA

La OMC reconoce la labor de Sanidad y el Senado.
La OMC galardonó ayer al Ministerio de Sanidad y al Senado en reconocimiento al Plan In-
tegral de Actuación contra las Agresiones a Sanitarios y al grupo de trabajo ministerial. El mi-
nistro, Alfonso Alonso (en la imagen recogiendo el premio de manos del presidente de la OMC,  
J.J. Rodríguez Sendín, y ante José Alberto Becerra, coordinador del Observatorio de la 
OMC), instó a cuidar a los profesionales "porque es cuidar el Sistema Nacional de Salud".

María Jesús Vidal, de Genómica Traslacional del VHIO, en Barcelona.
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Un estudio en Molecular On-
cology encabezado por María 
Vidal, del grupo de Genómica 
Traslacional del Valle de He-
brón Instituto de Oncología, 
ha clasificado por primera 
vez los tumores fibroepitelia-
les de mama en función de su 
expresión génica, lo que 
aporta información más ob-
jetiva sobre estas lesiones y 
su comportamiento.        P. 8 

Una nueva 
clasificación 
para tumores 
fibroepiteliales 
de mama
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El Departamento de Salud 
de Elda (Alicante) ha desa-
rrollado una ruta asisten-
cial para la diabetes, una 
iniciativa pionera en la re-
gión y que pretende ser re-
ferente en la mejora del 
abordaje de esta patología, 
gracias a una atención con-
tinuada e integrada.  

Según ha explicado a DIA-

RIO MÉDICO la directora mé-
dico de Atención Primaria 
del departamento, María 
Concepción Fernández, "el 
punto de partida fue la ne-
cesidad de cambio para 
abordar las patologías cró-
nicas en el departamento 
desde una perspectiva glo-
bal y completa", ya que ca-
recer de visión global "es 
como caminar mirando ha-
cia los pies, sin ver lo que se 
pone por delante y quedan-
do a expensas de lo que el 
destino nos depare, en lugar 
de dirigirlo".  

Por ello, un equipo inter-
disciplinar de profesionales 
de atención primaria y hos-
pitalaria del departamento 
e implicados en el trata-
miento de esta patología en 
sus diversas fases (médicos 
de Familia, endocrinos, tra-
bajo social, enfermería, edu-
cadoras, nefrología, cardio-
logía), iniciaron en mayo de 
2014 un trabajo de defini-
ción de escenarios y crite-
rios mediante el método del-
phi, buscando "priorizar las 
necesidades del departa-
mento" 

Fruto de este trabajo, la 
ruta asistencial definida re-
coge las actuaciones que de-
ben realizarse en las dife-
rentes etapas de atención al 
paciente con diabetes tipo 2 
de forma detallada.  

En concreto, protocoliza 
la atención a los pacientes 
en todo su proceso asisten-
cial, desde la detección pre-
coz, los criterios diagnósti-
cos, los objetivos de control 
individualizado y la valora-

Elda busca mejorar 
salud y costes con 
rutas asistenciales

En abril pondrá en marcha la de la diabetes, que lleva 
cerca de un año definiendo con pacientes y clínicos

ALICANTE 
ENRIQUE MEZQUITA 
dmredaccion@diariomedico.com

condicionantes: se le da al 
paciente lo que le toca, 
cuando le toca".  

La ruta se está implan-
tando con entrevistas de los 
profesionales implicados 
con los pacientes afectados. 
"La comunicación y el diálo-
go son muy importantes: 
presentar qué funciona y 
por qué funciona, ya que 
sólo lo que se entiende se 
puede mejorar".  

Está previsto para el 1 de 
abril el inicio de la aplica-
ción práctica de la ruta, tras 
la implantación en los cen-
tros. "Esperamos que su 
puesta en marcha nos per-
mita conseguir una triple 
meta: mejorar salud, cuida-
dos y costes".  

Entre los objetivos con-
cretos, se encuentran la dis-
minución del tabaquismo 
poblacional, la prevalencia 
de la diabetes y las compli-
caciones micro y macrovas-
culares, además de aumen-
tar la percepción en el pa-
ciente de la calidad y satis-
facción por la atención reci-
bida y mejorar los ingresos 
y reingresos prevenibles.  

Elda trabaja en protoco-
los integrados de demen-
cias y depresión mayor, ade-
más de proyectar la ruta de 
insuficiencia cardiaca. 
"Nuestra intención en se-
guir abordando protocolos 
con esta perspectiva de in-
tegración", concluye Fer-
nández.

María Concepción Fernández, directora médico de AP de Elda. 
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Josep Santacreu, consejero delegado de DKV Seguros.
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DKV Seguros creció el año 
pasado un 5,6 por ciento 
en volumen de primas, 
que alcanzó los 685 millo-
nes de euros.  

En el ramo de Asisten-
cia Sanitaria, que repre-
senta un 80 por ciento del 
total de primas, el incre-
mento fue del 8 por cien-
to superando los 463 mi-
llones de euros, con lo 
que, según la asegurado-
ra, se convierte en la que 
registró un mayor creci-
miento entre las cinco 
primeras del sector. 

El resultado antes de 
impuestos ascendió a 
43,5 millones de euros, es 
decir, un 1 por ciento más 
que el de 2013. El benefi-
cio neto del grupo fue de 
28,8 millones de euros, 
que equivalen a un des-
censo del 6 por ciento res-
pecto al ejercicio anterior 
y que la compañía atribu-
ye a la mayor carga impo-
sitiva soportada. 

Por otra parte, la asegu-
radora cerró 2014 con 
128.759 nuevos clientes 
y vendió 91.768 pólizas, 
y entre los hitos del año, 
Josep Santacreu, conseje-
ro delegado del grupo, 
destaca la inauguración 
de diez nuevas sucursales 
en 2014: Sabadell, Gran 
Canaria, Tenerife, Alican-
te, Murcia, Valladolid, 

DKV creció un 5,6% en 
volumen de primas en 2014

MADRID 
REDACCIÓN

Santander, Jaén, Huelva y 
Cáceres. 

También destaca los 21 
espacios de salud abier-
tos desde 2012 en Barce-
lona, Murcia, León, Valla-
dolid, Zaragoza, Tenerife, 
Algeciras, Málaga, Córdo-
ba, La Coruña, Salamanca 
y Hospitalet, y 4 espacios 
de salud dental en Ma-
drid, Zaragoza, Logroño y 
Tenerife. 

PREVISIONES DE 2015 

Según Santacreu, la previ-
sión para el 2015 es abrir 
nueve más, entre ellos en 
Sevilla, San Sebastián, Ba-
dalona y Valencia. Expli-

ca que los espacios de sa-
lud son un concepto inno-
vador de servicio de asis-
tencia sanitaria privada 
de calidad que ofrecen 
nuevas tecnologías para 
el diagnóstico, extraccio-
nes de sangre, rehabili-
tación, servicio dental in-
tegral y prácticamente to-
das las especialidades 
médicas. 

Además, en los nuevos 
centros se potencian los 
programas de prevención 
Mi Plan de Vida Saluda-
ble y Cuídate con DKV, 
destinados a la gestión de 
pacientes con patologías 
crónicas.

La compañía japonesa Ei-
sai y la estadounidense 
Merck & Co. -en España, 
MSD- han anunciado el 
inicio de una colabora-
ción para evaluar la segu-
ridad, tolerabilidad y efi-
cacia en varios ensayos 
clínicos del anti-PD-1 de 
MSD, pembrolizumab, en 
combinación con dos 
compuestos oncológicos 
de Eisai. En concreto, se 
probará la combinación 
con Lenvima -lenvatinib 
mesilato-, un inhibidor 
multiobjetivo de RTK co-
mercializado en Estados 

Eisai y MSD se alían en la  
I+D combinada en oncología
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Unidos, y Halaven -me-
silato de eribulina-, un 
inhibidor de la dinámica 
de los microtúbulos co-
mercializado en casi 60 
países, incluidos Japón, 
Estados Unidos y varios 
países de Europa. Hala-
ven pertenece a una clase 
de agentes antineoplási-
cos, llamados halicondri-
nas, que son productos 
naturales aislados de la 
esponja marina Halichon-
dria okadai. Se cree que 
funciona mediante la in-
hibición de la fase de cre-
cimiento en la dinámica 
microtubular sin afectar 
a la fase de acortamien-

La ruta definida recoge 
todas las actuaciones 
que deben realizarse 
en las diferentes 
etapas de atención al 
paciente con diabetes 
tipo 2 de manera 
detallada

ción de enfermería, al segui-
miento y la evolución, el tra-
tamiento (objetivos de trata-
miento dietético, prescrip-
ción de ejercicio físico, far-
macología), criterios de de-
rivación a consulta médi-
ca, el programa educativo 
que seguir en atención pri-
maria y en hospitalaria, el 
manejo de agudizaciones, 
los criterios de derivación (a 
Urgencias, Endocrinología, 
Unidad de Pie Diabético, 
Nefrología, Medicina de Fa-
milia, enfermera educadora 
o enfermera de atención pri-
maria).  

EVALUACIÓN 

También incluye la actua-
ción del trabajador social, 
una ruta para el paciente, 
indicadores para evaluar la 
intervención y contactos de 
interés para el paciente y los 
profesionales, así como 
cuestionarios para la valo-
ración y evaluación de di-
versos aspectos de la pato-
logía. "La ruta está proyec-
tada como universal y basa-
da en la equidad y ello supo-
ne que no hay situaciones ni 

EMPRESAS

to y secuestrando la tu-
bulina en agregados no 
productivos. 

La colaboración inclu-
ye un ensayo abierto mul-
ticéntrico de fase Ib/II de 
lenvatinib con pembro-
lizumab en tumores só-
lidos seleccionados y un 
ensayo abierto multicén-
trico de un solo brazo y 
fase Ib/II para evaluar la 
eficacia y la seguridad de 
la eribulina en combina-
ción con pembrolizumab 
en cáncer de mama triple 
negativo metastásico.  

Los términos financie-
ros del acuerdo no se han 
hecho públicos.
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