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Los 'deberes' para la nueva Facme

Algunas de las sociedades mas representativas de Facme piden a la nueva junta, en-
cabezada por Carlos Macaya (en el centro junto a Fernando Carballo, presidente
electo, y José Manuel Bajo Arenas, presidente saliente) que defina las competencias
delas especialidades y defienda la convergencia en Europa. Reclaman una Facme fuer-
te e influyente que lidere el desarrollo de la gestién clinica. PAGS. 12y 13
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Carballo, presidente electo: "Facme debe ser ajena a los juegos politicos" re. «s
Los médicos privados barceloneses ven bajos Sus honorarios ese. «s

FERNANDO

CARBALLO.

FACME ESTRENA ETAPA Sociedades cientificas que integran la federacion piden a la nueva junta directiva que defienda
una convergencia con Europa y que participe activamente para asegurar la sostenibilidad del sistema sanitario

Una Facme fuerte, influyente
que lidere la gestion clinica

MADRID
A. SERRANO/ F. GOIRI
dmredaccion@diariomedico.com

La entrada del cardiélogo
Carlos Macaya a la Presi-
dencia de la Federacion de
Asociaciones Cientifico Mé-
dicas de Espafia (Facme) ha
supuesto el inicio de una
nueva etapa otorgando un
mayor protagonismo al con-
cepto generalista de la aten-
cion sanitaria con las tres
sociedades cientificas de
Familia y con la Sociedad de
Medicina Interna (SEMI) en
lanueva junta directiva (ver
DM del 4-XII-2013). "Mis re-
tos son liderar el desarro-
1lo de la gestién clinica en el
SNS, que Facme tenga un
papel mas activo enla poli-
tica sanitaria e impulsar la
certificacién del conoci-
miento del médico", expli-
ca a DM Macaya, que tam-
bién es jefe del Servicio de
Cardiologia del Hospital
Clinico San Carlos, de Ma-
drid.

PETICIONES A LA JUNTA
El discurso de Macaya, que
defiende una gestién clini-
ca empresarial, pero lidera-
da por el médico, ha conven-
cido a una buena parte de
las 38 sociedades cientificas
que actualmente integran la
federacion, pero éstas tam-
bién piden a la nueva junta
directiva que defienda una
convergencia en Europa,
que participe activamente
en asegurar la sostenibili-
dad del sistema y que se re-
fleje en las votaciones de
Facme el peso real de algu-
nas sociedades. Asi, el pre-
sidente de la Sociedad Es-
pafola de Anestesiologia
(Sedar), Fernando Gilsanz,
espera de la nueva junta
"que defina las competen-
cias de las especialidades y
que defienda la convergen-
cia de éstas en Europa, don-
dela tendencia es reducir el
numero de especialidades”.

En este contexto, la opi-
nién de la Sociedad de Neu-
rologia (SEN) es significa-
tiva. Fue una de las mas cri-

Fernando Gilsanz.

ticas con la gestion del ex-
presidente José Manuel
Bajo Arenas, hasta el pun-
to de que abandon6 Facme
(ver DM del 4-X1I-2012), y
permanece fuera dela fede-

A. SERRANO

I MADRID
alicia serrano@diariomedico.com

El nuevo presidente de la
Federacion de Asociacio-
nes Cientifico Médicas de
Espafia (Facme), Carlos
Macaya, se ha marcado el
objetivo de liderar e impul-
sar la recertificacion de los
médicos junto a la Orga-
nizacion Médica Colegial
(OMC) y el Sistema Espaiiol
de Acreditacion de la For-
macién Médica Continua-
da (Seaformec), asi como

Jerénimo Sancho.

racién, porque "hizo una
gestion personalista y, en
el tema de la troncalidad,
clave para Neurologia, ob-
vi6 las reivindicaciones de
algunas sociedades", segiin

acreditar que su formacién
continuada es correcta y
que les habilita para seguir
ejerciendo.

"La idea es que esta res-
ponsabilidad recaiga en las
sociedades cientificas y se-
guir una linea de trabajo en
la que la primaria puede
aportar mucho", explica
Ana Pastor, secretaria gene-
ral de Facme y socia de
Semfyc, que insiste en que
Facme también tiene que
tener un papel importante
en la troncalidad.

Josep Maria Lailla.

Jerénimo Sancho, presiden-
te en funciones de la SEN.
No obstante, admite la uti-
lidad de Facme y reconoce
que con Macaya se podrian
plantear su reingreso. "Lo

La federacion impulsara la certificacion
del conocimiento del facultativo

En este aspecto, José An-
tonio Martinez, vocal de Fe-
deracién y socio de Semer-
gen, recuerda que en Espa-
fia la acreditacion esta en
manos de la Administra-
cion, que delega en las so-
ciedades, la Universidad y
los colegios, "pero todavia
no se ha desarrollado la cer-
tificacién para mantener el
nivel de competencias del
médico ni la recertificacion,
que tiene que estar en ma-
nos de las sociedades, como
sucede en Europa".

La gestion clinica segtn Facme

1. Prestar asistencia sanitaria de acuerdo con los
principios del SNS y del correspondiente servicio
de salud de la comunidad auténoma.

2. Promover una atencion integral centrada en el

paciente.

3. Debe permitir la transferencia de
responsabilidad y riesgos a través de la autonomia

de gestion.

4. Facilitar el control y evaluacion del SNS,
mediante una gestion e informacion transparente.
5. Conllevar una gestién guiada por la eficiencia

clinica.

6. Incorporar un modelo de incentivos ligados a la

calidad y eficiencia.

7. Debe promover la innovacion e investigacion,
permitiendo el desarrollo de alianzas con la
Universidad, la industria, etcétera.

8. Contribuir a garantizar un modelo de formacion
pre y posgrado de alta calidad.

9. Tiene que reutilizar los ahorros que se generen
para mejoras que reviertan en la atencion

sanitaria y ayuden a c

-1

ir los fines ial

del sistema sanitario publico.
10. Fomentar alianzas con la sociedad civil

(asoci

dep

ONG, etcétera).

primero que habria que re-
visar es el sistema de voto
[que otorga un voto a cada
sociedad por cada mil aso-
ciados], que es poco pari-
tario, no refleja el peso real
de algunas sociedades, y da
preeminencia a las mas nu-
merosas: Familia e Interna".
Curiosamente son las que
ahora forman el nucleo
duro de la junta directiva,
pero estuvieron relativa-
mente relegadas a un se-
gundo plano en la etapa an-
terior, salvo por la partici-
pacion de Semergen. "Ahora
Facme tienen mas sensibili-
dad hacia el primer nivel.
Familia tiene mucho peso en
el SNS y es necesario que
aporte sus ideas, mejor con
tres voces que con una", ex-
plica Antonio Martinez, vo-
cal de Facme y miembro de
Semergen.

La Sociedad de Obstetri-
ciay Ginecologia (SEGO) ha
pasado de presidir Facme
ano tener representacion en
su junta, pero su presiden-
te, Josep Maria Lailla, ase-
gura entender "la necesidad
de turnarse para que todos
tengan nivel de represen-
tacién", y dice estar en "to-
tal sintonia" con Macaya.
Tal es esa comunion de inte-
reses que los principales re-
tos del nuevo presidente de
Facme Lailla los asume
como propios. A esos retos,

el presidente de la SEGO
aflade otro que considera
fundamental: "Facme debe
participar activamente en el
desarrollo del plan de sos-
tenibilidad del SNS, porque
ahi nos la jugamos todos".

PUNTO DE PARTIDA
Facme lleva meses trabajan-
do para conocer lo que es-
peran las sociedades cienti-
ficas de la nueva junta. "La
Deusto Business School ha
enviado un cuestionario a
los presidentes de las 38 so-
ciedades para conocer cual
deberia ser papel de estas
organizaciones en el SNS.
Sus ideas, que conoceremos
en una jornada de reflexién
en Madrid a mediados de
este mes, nos van a servir
para situarnos y marcar las
lineas de los proximos
afos", explica Antonio Za-
patero, tesorero de Facme
y vicepresidente segundo de
la SEMI, que defiende "la vi-
si6n mas generalista de la
nueva junta al adaptarse
mejor a los tiempos que co-
TTen: pacientes créonicos, en-
vejecidos y dependientes”.

Aun asi, Ana Pastor, secre-
taria general de Facme y so-
cia de Semfyc, recuerda que
"en la nueva junta hay mu-
cha diversidad y que habra
que pensar nuevas lineas
estratégicas para converger
en gestion clinica”.
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FacME ESTRENA ETAPA Fernando
Carballo, presidente electo

Fernando Carballo sucedera en la Presidencia a Macaya en 2016.

"La Federacion tiene que
permanecer al margen
de los juegos politicos"

PILAR LAGUNA

I MURCIA
dmredaccion@diariomedico.com

Luis Fernando Carballo,
jefe del Servicio de Medi-
cina Digestiva del Hospi-
tal Universitario Virgen de
la Arrixaca (Murcia), es el
sucesor del sucesor, es de-
cir, el presidente electo de
Facme, que en 2016 releva-
ra a Carlos Macaya. Hasta
entonces, ocupara la Vi-
cepresidencia de la Fede-
racién a propuesta de la
Sociedad Espafiola de Pa-
tologia Digestiva (SEPD),
en la que también osten-
ta el cargo de presidente
electo desde junio de 2012.

Antes derecalar en Fac-
me, se ha curtido durante
varios aflos en la Vocalia
de Excelencia Clinica dela
SEPD, y cree que llega a
una Federacion que ulti-
mamente "ha demostra-
do una gran potencialidad
para gobernar intereses
colectivos, y que, en estos
momentos de crisis, pone
en valor al profesional sa-
nitario en aspectos técni-
cos, de gestion y de desa-
rrollo profesional".

El digestélogo valora la
presencia de Facme en el
Foro de la Profesion, pero
matiza que una de las pa-
tas esenciales de este oOr-
gano debe ser la cientifi-
co-técnica, hasta ahora se-
cundaria frente a inicia-
tivas colegiales y sindica-
les. "Las sociedades cien-

tificas han percibido esto,
y la actitud inteligente de
los distintos presidentes
de Facme ha hecho que se
pongan en valor las posi-
bilidades de mejora del
SNS por encima de aspec-
tos combativos". Segun €él,
la Federacion tiene que ser
ajena a "juegos politicos",
y lograr una consistencia
juridica "que le dé audien-
cia obligada ante la Admi-
nistracién sanitaria".

"UN TEMA DIFiCIL"
Dice que con los recortes
se han cercenado posibili-
dades de formacion conti-
nuada, y aboga por que las
sociedades sean las que
hagan "estrategias y pla-
nes que garanticen unas
trayectorias curriculares
que integren lo que el mé-
dico quiere saber con lo
que debe saber".

Define la troncalidad
como "un tema dificil", y
defiende un sistema ideal
en el que el MIR tuviera
4 afios de entrenamiento
con internado clinico y,
después, la especialidad.
"La realidad es otra por-
que hoy no hay integra-
ci6n entre grado y posgra-
do". La troncalidad, dice,
esta bien, siempre que no
sea café para todos, pero
tiene sus reservas sobre el
periodo no troncal. "Esta
por ver c6mo se puede re-
ducir una especialidad de
cuatro afios a dos".
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