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Acabamos de finalizar (a evaluacion externa que el Club de
Excelencia en Gestion y AENOR nos han realizado para reacreditar el
sello EFQM 500+ que conseguimos en el afio 2014 como Gerencia
Integrada.

Como bien sabéis, el 500+ es el maximo nivel de calidad que
admite el modelo europeo EFQM; muy pocos lo poseen y en Espafia
hemos sido, durante estos dos afos, la Unica organizacion sanitaria
integrada (que atiende a toda la poblacion de Soria y todas sus
necesidades asistenciales) que lo ha alcanzado. Esta circunstancia ha
hecho que hayamos tenido que pasar una evaluacion Premium, de
la mas alta exigencia a nivel europeo como sequramente habremos
comprobado casi todos en estos dias.

Aln no tenemos los resultados pero ya nos indicaron los
evaluadores que, en esta ocasion, no alcanzaremos los 500 puntos
y nos quedaremos en 460. Esto no se debe a que no hayamos
avanzado en estos dos afios ni a que no hayamos hecho cosas ni a
que estemos peor que entonces. Se debe exclusivamente a que el
nivel de exigencia es muy alto, como corresponde al maximo escalon
de un modelo y que, quizas no hayamos progresado todo lo necesario,
ya que no se mantiene el sello por sequir en las mismas circunstancias
de hace dos afios. La mejora continua no es mantenerse, ni siquiera
avanzar algo, es avanzar todo lo que nuestra capacidad y posibilidades
permitan, siempre al servicio de la mejor atencion a nuestros pacientes,
de la cobertura de sus necesidades asistenciales y del desarrollo
profesional y personal de nuestros trabajadores.

REACREDITACION EFQM 2016

El problema cuando se llega muy alto, es que cualquier cosa
parece poco. 460 puntos EFQM sigue siendo una cifra altisima y mas
para una organizacion tan grande y heterogénea como la nuestra; no
es lo mismo acreditar un Servicio o una Unidad con un nimero
reducido de profesionales que toda una organizacion sanitaria, con
casi 1600 trabajadores y multiples y diferentes dreas de actividad.

Hay que sacar ensefianzas y siempre positivas. Una sensata
reflexion nos indicara si no hemos incurrido en alguno de estos
defectos:

+ Quizds hemos minusvalorado la dificultad de alcanzar el sello.

+ Quizas nos hemos confiado demasiado. Entre el sello y los premios
hemos pensado que ya estaba todo hecho. También el esfuerzo de
la acreditacion 2014 supuso un periodo de relajacion posterior de
casi la mitad del periodo de dos anos.

+ Quizas hemos caido en el error de considerar el sello como un
objetivo en si, en lugar de pensar que lo realmente importante es el
desarrollo de nuestras estrategias y que el modelo EFQM es solo una
herramienta para consequirlo.

+ Quizas hemos implantado algo tarde el Plan Estratégico 2015-
2020, en septiembre de 2015 practicamente, con lo cual no ha dado
tiempo a desarrollarlo.

+ Quizas ha habido menos participacion en este proceso, pensando
que ya estaba hecho y que ya se encargaria la direccion.

+ Quizds no hemos analizado en profundidad las dreas de mejora que
nos propusieron los evaluadores en 2014,
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No es un paso atrds, al contrario, yo pienso que puede sernos
beneficioso. Debemos alegrarnos de tener 460 puntos, de sequir
siendo la Unica gerencia integrada de Espafia que tiene ese nivel y
que sequiremos siendo Embajadores Europeos de la Excelencia 2015
para la promocion de la Marca Espafia.

Vamos a disponer, ademas, de un informe de evaluacion
exhaustivo, mucho mas que el del 2014, que nos va a ayudar a definir
las dreas de mejora y sequir avanzando. Tenemos también un Plan
Estratégico en pleno desarrollo que nos marca exactamente lo que
tenemos y Lo que vamos a hacer.

Y, sobre todo, nos servira para reflexionar, volver a tomar impulso
y recuperar el trabajo solidario y colectivo que nos ha llevado hasta
aqui. Y personalmente creo que recuperaremos en breve plazo el
sello 500+ y que todos entenderemos que esto no es lo realmente
importante, sino lo que marca nuestra Mision y Vision, nuestros
pacientes y nuestro desarrollo profesional.

He sacado de mi archivo la carta que remiti a todos los
profesionales en 2014 en otro momento distinto de este. Creo que
algunas de sus reflexiones cobran mas valor todavia hoy dia.

Enrique Delgado Ruiz

CARTA DEL GERENTE A LOS PROFESIONALES DE LA GIS TRAS LA ACREDITACION 2014. ( MARZO 2014)

Y DESPUES DE LA ACREDITACION, ¢QUE HACEMOS?

Siempre que se llega a la meta, en cualquier actividad humana, existe
la incertidumbre del futuro. Se han dedicado todos los esfuerzos a alcanzar
un objetivo y una vez que estamos donde querfamos estar, no se sabe muy
bien qué hacer; hay que seguir corriendo? éhay que pararse, descansar
y disfrutar de lo conseguido? o éhay que dedicarse a hacer ofras cosas?.

En el caso del EFQM 500+, la respuesta es sencilla. La acreditacion
no es ninguna meta, solo es la certificacion externa de lo que ya de por
si existe, en este caso un determinado nivel de calidad en la asistencia
sanitaria, que no serfa menor por no haberla acreditado, ni mayor por
tener el correspondiente sello. Con la acreditacién conseguimos poner de
relieve lo que fenemos y somos y nos permite compararnos con otros
siempre con el objetivo de aprender de quien lo hace mejor.

Ademds, no debemos olvidar que o dificil no es llegar a un determinado
nivel sino mantenerlo en el tiempo y, si fuera posible, mejorarlo. Muchas
organizaciones sanitarias han logrado certificaciones similares a las nuestras
y no han sido capaces de reacreditarlas solo dos afios después. La
autocomplacencia es el mayor riesgo en estos momentos. Afortunadamente,
hasta este momento no ha sido nuestro caso, llevamos acreditando desde
2007 y, seguramente, seremos capaces de seguir haciéndolo en el futuro
porque nuestro proyecto es sélido, consolidado y tiene vocacién de
continuidad en el tiempo.

En un primer momento, nos va a tocar explicarlo, dentro y fuera de
Soria, a compaifieros, amigos y cualquier persona sensible con los temas
sanitarios y preocupada por el futuro de nuestra querida sanidad. Pero
sobre todo, a nuestros pacientes, a los que en primer lugar nos debemos

y a los que debemos hacer participes de las ventajas que ellos tienen con
el desarrollo de este tipo de proyectos. Por ellos lo hacemos, ellos deben
de beneficiarse y ellos deben de participar.

Luego y, a corto plazo, debemos poner en marcha todas las Greas de
mejora que hemos obtenido en el proceso. Son muchas y son lo mejor,
mds que el sello, que sacamos del proyecto. Areas que salieron de la
autoevaluacién previa que hicimos el aio pasado, de la acreditacién
externa que nos remitirdn los evaluadores en breves dias y de las encuestas
de satisfaccién de vsuarios, de clima laboral y de grupos de interés que
hemos realizado en los dos Ultimos afios. No perdamos el tiempo en lo
que hacemos bien, sigamos simplemente haciéndolo y pongdmonos a
trabajar en lo que, segin los resultados, podriamos y deberiamos hacer
mejor.

No necesitamos hacer muchas cosas nuevas. Sigamos desarrollando
nuestras estrategias de integracién asistencial, gestién por procesos,
descentralizacién de la gestion, mejora continua de calidad y sostenibilidad.
Analicemos los riesgos que podemos encontrar en el camino y hagamos
un nuevo Plan Estratégico 2015-2020 que dé continuidad a los que venimos
desarrollando desde 1998. Un nuevo Plan, como siempre, elaborado con
la participacién de todos y, ahora, més fécil de elaborar con la gran
cantidad de informacién de que disponemos. Lo demds, vendrd solo,
incluida la reacreditacién en 2016.

Y, sobre todo, mantengamos nuestra capacidad de hacer cosas nuevas,
la ilusién en el frabajo diario y los valores que nos han llevado hasta aqui.
iSuerte! La tarea no es sencilla pero tampoco mds complicada que la que
hemos desarrollado hasta ahora y, seguro que entre todos lo conseguiremos.

- PREMIRDO EL DR. MACARRON CARRD

Javier Macarron Carro, Médico de Urgencias del
Complejo Asistencial, ha sido galardonado por el
INSTITUTO PARA LA EXCELENCIA PROFESIONAL por
su labor profesional y compromiso por la excelencia.

I Gerencia Integrada de Soria
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ACTUACIONES REALIZADAS EN EL ULTIMO ANO EN EL SERVICIO

DE ANATOMIA PATOLOGICA.

A lo largo del ¢ltimo afo, en el Servicio de Anatomia
Patolégica, en cumplimiento de la nueva normativa que establece
determinadas medidas de proteccién frente al riesgo de
exposicién al formaldehido, se han llevado a cabo una serie
de actuaciones tendentes a minimizar los riesgos en esta
materia.

En concreto, se desarrollaron actuaciones en distintas dreas
de actividad como:

- Constitucién de Comisién de Direccién especifica para
tratar asuntos relacionados con este tema tan complejo.

- Formacién a los trabajadores, sobre exposicion laboral
a formaldehido.

- Informacién a los trabajadores, con medidas adoptadas,
dipticos, colocacién de carteles....

- Procedimientos escritos, como instrucciones de trabajo
de manipulacién de formol, carteles de buenas précticas,
procedimiento ante fugas y derrames de formaldehido.

- Entrega de equipos de proteccion individual (EPI's).

- Sefializacién especifica.

- Adquisicién de nuevos envases precargados y
alfombrillas neutralizantes.

- Nuevas instrucciones sobre gestién de residuos.
- Medidas de la exposicién laboral.
- Evaluacién de riesgos del servicio.

Como consecuencia de la evaluacién realizada en el mes
de septiembre de 2015 y a la vista de los resultados de la
medicién efectuada, se elabor6 un plan de actuacién de obras
y equipamiento, principalmente dirigido a eliminar el riesgo
de exposicién al formaldehido (dada su reciente calificacién
como cancerigeno) y que en gran medida se ha ejecutado en
el primer cuatrimestre de 2016. Este plan ha consistido,
bésicamente, en la adquisicién del siguiente equipamiento:

1.- Suministro de nuevo equipo de tincién. DAKO. Fecha
de puesta en servicio 27/01/2016. Su instalacién se
llevado a cabo mediante contrato suscrito con este
proveedor, a través de la compra de consumibles.

2.- Adquisicién de nuevo procesador de tejidos. LEIKA.
Fecha de instalacién 18/02/2016. Ha supuesto una
inversién de 54.450 euros. Esto se produjo en sustitucién
del anterior equipo que presentaba fugas y, a pesar de
su no excesiva antigiedad, podia presentar un riesgo

para los trabajadores.

3.- Compra de mesa de tallado para 2 puestos de trabajo.
Su instalacién finalizé en la primera semana de abril de
2016. Este equipo ha sido suministrado por la empresa
Medilab y ha representado un coste superior a los 21.000
euros. Cuenta con extraccién localizada y expulsién al
exterior.

4.- Adquisicién de 3 armarios con extraccién localizada.
Al igual que lo anterior, el montaje e instalacién finalizd
en la primera semana de abril. También se adquirié a
la empresa Medilab por importe superior a los 21.000
euros.

5.- Finalmente, destacar que se ha realizado la instalacién
de un nuevo sistema de renovacién y tratamiento del
aire de las tres salas que forman la zona de Macroscopia:
Sala de Tallado, Sala de Procesador y Sala de Armarios
ventilados. Representa un coste total 58.479,3€ y su
instalacion se completé a finales del mes de abril de
2016. Los trabajos han sido realizados por la empresa
soriana BUCRIMA REFRIGERACION.

Para la instalacion de este equipamiento, ha sido preciso
ejecutar unas obras de acondicionamiento en una zona anexa
al servicio que con anterioridad estaba destinada a aula de
formacién. Se han dispuestos tres zonas de trabajo: una
reservada a almacén de muestras con armarios ventilados,
una segunda donde se ubica el nuevo procesador de tejidos
y la tercera, y mds amplia, donde se localiza la mesa de tallado
con dos puestos de trabajo. Todos los trabajos de albanileria
y apoyos a los instaladores de equipamiento o climatizacién
han sido realizados por el personal del Servicio de
Mantenimiento y han quedado, nuestro modo de ver, en unas
condiciones muy dignas.

Esta actuacién ahora desarrollada es un paso intermedio
hasta la obra definitiva del servicio que queda encuadrado en
la Fase Il de reforma y ampliacién del Hospital Santa Bérbara
y en la que también se viene trabajando en los Gltimos meses.

El Director de Gestién.

Jose Luis Vicente Cano




RENOVACION TECNOLOGICA DE DOS QUIROFANOS DEL

HOSPITAL SANTA BARBARA DE SORIA

En el mes de abril de 2016, se adjudicé el expediente
administrativo de "Suministro de equipamiento tecnolégico,
con destino a los Quiréfanos n? 2 y 3 del Hospital Santa
Barbara Complejo Asistencial de Soria", con un presupuesto
de licitacién de 157.006,50 euros.

El objeto del citado expediente lo conformaron dos lotes
y cada uno de ellos se compone de la renovacién del
equipamiento tecnolégico de cada quiréfano, con el objetivo
fundamental de actualizar tecnolégicamente los dos quiré#anos
(utilizados preferentemente por Cirugia General y Digestivo
y Urologia), respetando las actuales prestaciones de los
mismos y compatibilizéndolos con las nuevas tecnologias
endoscédpicas FULL HD, 3D y 4K.

De manera genérica, son sustituidos y mejorados por un
nuevo equipamiento, acorde con los més modernos sistemas
tecnolégicos instalados en las dreas de quiréfanos, los distintos
elementos:

- Matriz de video en rack 12U (FULL HD/3D/4K
compatible). Con este médulo, se incluye el
equipamiento necesario para la gestién de audio y
video en banda base (sin conversién a IP) dentro de
quiréfanos, en forma de matriz de video FULL HD
(compatible 3D y 4K), certificada para su uso en
aplicaciones médicas, configurada con 8 entradas y 8
salidas (e instalada en pequeno rack en antesala de
quiréfano a nivel de techo) y conectada a UCES-3 con
su correspondiente interface. El usuario podré decidir,
sin limite de combinaciones, qué imagen ver en cada
uno de los destinos p05|b|es (monitores, grabadores,
dicomizadores, sistemas de transmisién..

- Controlador OLYMPUS UCES-3 (FULL HD/3D/4K
compaﬁble). El usuario tendré acceso al control de las
prestaciones del quiréfano a través de las pantallas
tdctiles de control, ubicadas en panel técnico y en brazo
suspendido.

- Monitores 26" 16:10 FULL HD de visién
endoscopica. Con este mddulo, se incluyen 2 monitores
de 26" OLYMPUS OEV-262H para su suspensién en
brazos. Desde pantalla téctil se controlard qué imagen
ver en cada monitor.

- Grabador dedicado de video FULL HD/3D con
almacenamiento en red y dispositivos USB, conservado
ENDOBASE para integracién HIS/PACS. Con este
médulo, se incluye 1 grabador de video 3D FULL HD
MEDICAPTURE USB 300, al que se podrd enviar
cualquiera de las imdgenes de video generadas en
quwc&ano. El grabador se instala en columna de cirugia.

- Monitor 42" FULL HD. Con este médulo, se prefende
sustituir el monitor de 40" de panel técnico por uno de
alta definicién FULL HD.

- Pacth panel en panel técnico para senales
analégicas y digitales FULL HD. Se propone sustituir
el patch panel de conexiones auxiliares de video y
sustituir el monitor de 40" actual por uno FULL HD.
- Control digital de luces ambiente con creacién
de escenas. Con este médulo opcional, se controlardn
desde la pantalla tactil dos lineas de luz ambiente,
blanca y azul. Este médulo incluye la caja de control
manual de luces (empotrada en pared a la entrada
del quiréfano) y el interface para su conexién a
UCES-3.

- Audio ambiente BT compatible con dispositivos
Android/iOS. Con este médulo, se incluye como entrada
de audio del quiréfano, sistema de audio ambiente

bluetooth, compatible con cualquier dispositivo
multimedia que incorpore tecnologia Bluetooth,
especialmente con dispositivos méviles Android, iOS,
Windows Mobile.

- Soffware de documentacién endosase. Este médulo
incluye la licencia de documentacién OLYMPUS
ENDOBASE, que permite la integracién con el HIS y
con el PACS y tener una trazabilidad total del paciente,
desde su citacién, su paso por quiréfano con un
completo checklist, y hasta su alta.

El adjudicatario de este procedimiento ha sido la empresa
Olympus Iberia, S.A.U. por un importe final de 157.006,50
€. El suministro de los equipos y los trabajos de instalacién
de estos equipamientos han supuesto un plazo aproximado
de una semana por quiréfano, iniciando los mismos el dia
9 de mayo de 2016.

Cabe recordar que el equipamiento completo de los 8
quiréfanos del Hospital Santa Barbara se llevaron a cabo en
el afio 2009 y supusieron una inversién cercana a los dos
millones de euros. Tanto la obra realizada enmarcada en la
Fase | del hospital como la nueva dotacién de equipamiento
de los quiréfanos han venido a suponer, en estos afos, una
completa transformacién de los modos de trabajo y de las
técnicas quirtrgicas realizadas en estos afios en el Hospital
Santa Barbara de Soria. Desde el punto de vista de la actividad,
se ha pasado de un total de infervenciones quirdrgicas anuales
de 5.131 en el afio 2008 a un nimero de 6.484 en el afo
2014 o0 a 6.034 en el afo 2015. Asi pues, el total de la
actividad quirdrgica crecié més de un 26% en el periodo
2008-2014.

Con esta actuacién, lo que se ha pretendido es una
actualizacién del equipamiento de dos quiréfanos que vienen
trabajando al mdximo rendimiento y seguir mejorando
tecnoldgicamente la configuracién de los mismos, con el fin
de prestar el mejor servicio posible en todo momento «
nuestros ciudadanos.

El Director de Gestidn
Jose Luis Vicente Cano

H Gerencia Integrada de Soria

42005 - Soria

Tel.: 975 220 597
www.cafebarvela.com

Paseo de Sta. Barbara, 15
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José Miguel

Desde TU Servicio de PEDIATRIA te queremos transmitir nuestro agradecimiento por varias cosas:
-Por aprender de ti dia a dia tanto en lo profesional, con una dedicacion encomiable, como en lo personal. Intentamos aprender de ti pero nos queda mucho (estamos
en "pafiales’) para que nuestro trato hacia los pacientes sea como el que tu les has dado durante TANTOS afios.
- Por tu templanza y saber estar en los momentos dificiles, sabiendo mediar de forma acertada en todas las situaciones.
- Por haber tratado a muchas generaciones de sorianos que has visto crecer y que te siguen tratando con carifio
Sequro que todavia recuerdas tu primer dia en Soria, con el "1500" de tu suegro que no podia subir la cuesta de San Pedro por a gran nevada de ese dfa; te costd subirla pero
una vez que o hiciste te quedaste con nosotros durante casi 40 afios.
Se abre una nueva etapa en la que sequro sequiras aportando mucho a los sorianos que te queremos.

ADIOS CON EL CORAZON

Llegado el momento de mi jubilacion deseo despedirme de todos vosotros. Ha sido un orqullo trabajar en este Hospital y en el inicio
de mi andadura profesional en Hospital del Mirdn. Aqui me he formado personal y profesionalmente.

Siempre he estado rodeado de gente que me ha ayudado mucho, empezando por la Enfermeria y Auxiliares de Clinica, que me han
tratado con carifio y deferencia. He tenido comparieros ejemplares, alguno fallecido, con los que siempre ha sido una delicia trabajar.
Siempre he procurado que imperase (a armonia ya que con buena cara se trabaja mejor.

La experiencia me dice que trabajando juntos se obtiene mads satisfaccion personal y mejores resultados. Cuando ha habido ocasion
lo hemos hecho. Desgraciadamente vivimos la tragedia del autobus en Golmayo, y todo el Hospital, del primero al dltimo acudimos,
muchos sin haber sido (lamados, para ofrecer colaboracion. Fue una experiencia muy dura pero muy gratificante. Creo que ese es
el camino, arrimar el hombro sin necesidad de que te lo pidan.

Actualmente hay una gran renovacion de personal que aporta ganas de trabajar. Obligacion de los veteranos es canalizar ese impetu
y hacerles sentir el Hospital como algo importante en sus vidas.

Siento sensaciones contradictorias ya que estoy sequro que ha llegado la hora de mi retirada y por otro lado se que echaré en falta
lo que dejo.

& Como no puedo despedirme de todos lo hago a través de esta carta deseandoos lo mejor, tanto en Lo profesional como en lo personal.

Fdo: J M. Galparsoro Arrate

Teodoro Marina Llanos

El pasado mes de mayo se ha jubilado Teodoro Marina Llanos. Buen médico y excelente amigo, nos deja tras 35
afios de labor profesional en (a que ha contribuido a elevar el nivel de la medicina en Soria y ha dejado excelentes
recuerdos y grandes amigos en todos los pueblos en os que ha ejercido y en todos los compafieros que han tenido
la suerte de coincidir con él.

Enhorabuena Teodoro, disfruta del descanso que tan merecidamente te has ganado, de tu estupenda familia y de
"tu Bruna".

Através de los arios, dias malos, peares, dias buenos, mejores, tristes, felices,
sombrios, con luz..mucha luz.

Querida amiga y compafiera, los vacios se llenan, los corazones no.
Echaremos de menos tu profesionalidad, humanidad, ayuda, paciencia...
A partir del 17 de mayo de 2016 compraste tiempo, esperamos que lo
disfrutes, que te olvides de despertadores, carreras, comidas aceleradas y
nervios desatados. A partir de ahora VIVE, y que esa vida acapare todo lo
bueno que puedas compartir. ,

FELICIDADES POR TU JUBILACION



PREMIOS FUNDAMED 2016

La Gerencia Integrada de Asistencia Sanitaria de Soria
(GIS) y el Centro de Salud de San Esteban de Gormaz, han
sido nominados como candidatos finalistas, en la categoria
'Mejor Iniciativa Sanitaria', de la XV Edicién de los Premios
Fundamed & Wecare-u, considerados un termémetro de la
actividad de los agentes del sector sanitario y farmacéutico.

Fundamed es una organizacién formada y apoyada por
importantes empresas del sector sanitario espafol, prestigiosos
profesionales, expertos y cientificos. Su constitucién como
organizacién se produjo en 2001, en un entorno de importantes
cambios que afectaban al sector farmacéutico mundial en
general y al espafol en particular.

En la actualidad, Fundamed fomenta iniciativas alrededor
de la investigacidn e innovacién, las asociaciones de pacientes
y su participacion, asi como la sostenibilidad, mediante acciones
como los premios Best in Class, Fundamed-Wecare-u, la
Alianza de Pacientes y el Congreso Nacional de Autocuidados.

Respecto a la candidatura de la GIS, organizacién a la
que se adscribe todo el dispositivo sanitario de la Junta de
Castilla y Ledn en el Area de Salud de Soria, el jurado valord
el modelo asistencial de calidad de Soria y su orientacién a
indicadores de resultados en salud, que buscan mejorar el
nivel de salud y la calidad de vida de los ciudadanos. En
cuanto al centro de Salud de San Esteban de Gormaz, primero
en Espafia que consiguié una acreditaciéon EFQM (Fundacién
Europea para la Gestién de la Calidad), en el afio 2009, y
referente como uno de los mejores equipos de Atencién Primaria
(EAP) de Espaiia, el jurado reconocié su propuesta de creacién
de una Unidad de Gestion Clinica, que tiene como principal
objetivo mejorar la calidad y eficiencia de los servicios que
los profesionales del EAP prestan a los pacientes, favoreciendo
la coordinacién entre los diferentes servicios, dentro de una
gerencia con gestién integrada.

3 :

La Consejeria de Sanidad de la Junta de
Castilla y Le6n ha puesto en marcha un Plan
Estratégico para el periodo 2016-2019: El
Plan Estratégico de Eficiencia y de Control
y Reduccion de las Listas de Espera del
Servicio de Salud de Castilla y Ledén
(PERYCLES).

Su finalidad es mejorar las listas de espera y las demoras, priorizar
a los pacientes en funcidn de a gravedad y de la urgencia y consequirlo
de un forma eficiente y sostenible, aportando una informacién adecuada,
claray transparente a los pacientes, para que puedan ejercer sus derechos.

Las listas de espera y las demoras del SNS no son solo un problema
de financiacion, sino, masbien, una cuestion de eficiencia, es decir,
consequir los mejores resultados con los recursos disponibles, invirtiendo
en lo que hay que hacery dejando de hacerlo en aquello que no aporta
valor para la salud de los pacientes.

Este plan establece unos objetivos para lista de espera quirlrgica,
consultas externas, pruebas diagnosticas y atencion primaria.

Prevision en este periodo en lista de espera quirdrgica

D D

(33212 (22500
\_pacientes ) | pacientes

A B o]
( 13,9 pacientes/
' 1.000 habitantes /

en lista de espera quirirgica

9,4 pacientes/ \I
1.000 habitantes /

en lista de espera quirirgica

EHasta cuanto podemos bajar la lista de espera quirirgica?

[\ 0Tl 67 pacientes/1.000 habitantes

La situacion de partida de Soria para aplicar este plan es
particularmente buena pues tiene unos de los mejores indicadores de

la comunidad, tanto en pacientes en lista de espera, como en dias de
demora media o atencion en caso de prioridad.

Paci en LEQ Soria 593
Pacientes LEQ/1000Hab. Soria | 627
Facientes LEQ/ 106K} Hab. CyL 14,62
| Demora media_en dias Soria H
Demora media en dias. CyL 97
LISTA DE ESPERA SEGUN PRIORIDAD
Pacientes P 1. Demora =30 dias. Soria 0
Demora media en dias P1. Sona 9
Demora media en dias P1. CyL 13
Pacientes P 2. Demora =90 dias. Soria 0
Demora media en dias P2, Sona 24
Demora media en dias P2 CyL 66
Pacientes P 3. Demora =180 dias. Soria 0
Demora media en dias P3. Sona 40
Demora media en dias P3 CvL 84
LISTA DE ESPERA CONSULTAS EXTERNAS
2012 2013 2014 | 2015
N° Pacientes total 3.79% 4622 5602 | 5542
N* Pacientes demora estructural 2445 1.930 2398 | 4504
Entradas en lista de espera 49321 50.097 48 494 51.427
Media de dias de espera 38 31 i 45
Derivaciones de Atencion Primaria 33780 32286 32 840 31.029
ESPERA PARA CONSULTA EN AP (C

urbanas) |
|

[2012
%% CONSULTAS QUE NO SF FUFDEN DAR EXN FL AISAMO
DIA O AL SIGUIENTE | i

PRUEBAS DIAGNOSTICAS

3o [ on [ mom | w5 |

TAC
Expl. 8524 8.267 8341 7953
Pactentes en lista de espera 559 [ 687 HON
ECOGRAFIA
Expl: 10.048 10313 10.776 9265
Pactentes en lista de espera 1.263 1061 979 L7583

MAGNETICA
Exploraciones 3156 4.259 4.304 m
Pacientes en lista de espers 54 218 92 435
MAMOGRAFIAS DIAGNOSTICAS
Faploraciones 217 34 327 333
Pachentes en lista de espera 12 75 11 £2
MEDLA DE DIAS DE ESPERA PARA
PRUEBAS RAIMOLOGICAS ] Sk 2047 el
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CONGRESOS Y

JORNADAS

Il Jornada de

' \ BUENAS)
poie am\@t rc’:
ENELS

El dia 13 de abril de 2016 el ConseJO Interterritorial aprobo la relacion de
Buenas Practicas en el Sistema Nacional de Salud correspondientes a la
Convocatoria 2015, siquiendo los objetivos de la Comision Europea de
promover la identificacion de aquellas intervenciones o experiencias basadas
en el mejor conocimiento cientifico disponible y que hayan demostrado ser
efectivas, poder ser transferibles y que representen un elemento innovador
para los sistemas sanitarios.

El dia 1 de junio de 2016 en el Salon de Actos del Ministerio de Sanidad,
Servicios Sociales e Iqualdad, durante la Il Jornada de Buenas Prdcticas,
presidida por el Secretario General de Sanidad y Consumo Javier Castrodeza
Sanz, se hizo entrega del diploma acreditativo de Buena Practica a los
responsables del Proceso de deteccidn precoz de la depresion posparto del
Centro de Salud Soria Norte (Gerencia Integrada de Soria).

La depresion posparto es una de las patologias mas frecuentes en el puerperio
afectando en nuestro pais al 10-15% de las mujeres. Su causa es incierta y
se sugiere una etiologia multifactorial siendo elementos de riesgo para su
aparicion los antecedentes de depresion, la falta de arraigo social, el escaso
apoyo familiar y una situacion econémica desfavorecida. Dado que existe
un problema generalizado de diagndstico de la depresion posparto
(clinicamente se detecta menos del 1% de los casos) el proceso de deteccion
precoz pretende ser una herramienta de apoyo dirigida a los profesionales
que participan en las el cuidado de la salud de la madre y de su hijo,
incorporando un enfoque de género en la atencion sanitaria y particularmente
en la atencion de los problemas y trastornos mentales.

En el Centro de Salud Soria Norte, en colaboracion con la Gerencia Integrada
de Soria, se implant6 en el afio 2005 el Proceso de deteccion precoz de la
depresion posparto, de forma integral, escalonada y colaborativa, mediante
la captacion de las puérperas en la consultas de enfermeria pedidtrica durante
la revision del Programa del Nifio Sano correspondiente a los 8 semanas y

la cumplimentacion de la Escala de Depresion Posnatal de Edimburgo, que
consta de diez prequntas cortas que hacen referencia a cdmo se ha sentido
la mujer en la dltima semana.

En este periodo han participado en el proceso mas de 1.110 mujeres con los
siguientes resultados:

- el 13,5% presenta un riesqgo elevado de depresion posparto.

- el 92,9% considera que la depresion posparto era un problema importante
de salud.

- el 98,2% reconoce como una actividad sanitaria importante la realizacion
de un proceso de deteccion precoz de la depresion posparto.

- el 99% opina que la implantacion del proceso a nivel general seria
beneficioso para a salud de todas las mujeres.

Siguiendo en su linea de innovacion y mejora, el siguiente proyecto de la
Gerencia Integrada de Soria es implementar el proceso también durante el
embarazo para posibilitar un diagndstico precoz de la depresion de forma
global durante el periparto y estudiar su implantacion en toda el Area de
Soria, ya que las medidas de intervencidn tienen un bajo riesgo de efectos
adversos, son bien aceptadas por las pacientes y por los profesionales
sanitarios, mejoran el vinculo madre-hijo disminuyendo las consecuencias
negativas sobre el desarrollo del recién nacido y del nticleo familiar y son
facilmente aplicables a través de nuestro sistema de salud.

XVII JORNADAS NACIONALES DE DOCUMENTACION CLINICA Y ADMISION. SEVILLA 9 AL 11 JUNID 2016.

EL Servicio de Admision y Documentacion Clinica ha presentado el poster
en las XVII JORNADAS NACIONALES DE DOCUMENTACION CLINICA Y ADMISION
que han tenido lugar en Sevilla del 9 al 11 Junio 2016.

XVIl JORNADAS NACIONALES DE
h AY

N° DE REFERENCIA:

S0013

PROYECTO DE INTEGRACION DEL SERVICIO DE
ADMISION Y DOCUMENTACION CLINICA DE
ATENCION PRIMARIA Y ESPECIALIZADA DE SORIA

NTYLIdSOH

JUNIO 2016

S13aN0

SEVILLA 9 AL 11

AUTORES: Vera Asensio, 5; Pérez Losada, R; Gil Garcia, M.C
Complejo Asistencial de Soria. sveraa@saludcastillayleon.es

TWLIdSOHOIOC

OBJ ETIVOS

NIHYIVWNITH

Bajo el Titulp: NUEVOS DESFi0S Y OPORTUNIDADES EN LOS SERVICIOS
DE ADMISION Y DOCUMENTACION CLINICA, los temas tratados en las

6 Mesas Redondas que se han desarrollado han sido:

|. La implantacion de la CIE-10 primeras experiencias, problemas y resultados
preliminares. La formacion previa y las herramientas informéticas corporativas
de ayuda a la codificacion. Instrumentos para la ayuda de codificacion CIE-
10.

II. La historia clinica digital, sequridad de la informacion y el ejercicio por
parte del paciente de los derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y
oposicion. Limitaciones instrumentales, legales y éticas.

[II. Control de calidad de la Historia Clinica Digital".
La necesidad de homogeneizar y estandarizar los procesos calidad formal y

de contenidos de la HCE, calidad en los procesos de digitalizacion de HHCC.
¢ Tiene sentido el "expurgo" en el ambito digital?

V. Otras bases de datos asistenciales. Registros Poblacionales y de Tumores.
Utilidad en Salud Publica y Gestidn.

V. Innovaciones en TICS aplicadas a la gestion documental y de datos
asistenciales.

VI. De Documentalistas a Gestores Integrales de la Informacion: La informacion
para gestion clinica, planificacion, costes y evaluacion de Hospitales y
Unidades.

Ademas también se ha realizado un Curso-Taller de Codificacion de
Procedimientos con CIE-10.



V CONGRESO NACIONAL DE LA ARS (ASOCIACION DE ADMINISTRATIVOS DE LA SALUD)

Mas de 200 trabajadores de la funcion administrativa de la Salud acudieron al 5°
Congreso Nacional, "Analizando el pasado, preparando el futuro”, organizado por
la Asociacion de administrativos de la Salud (AAS), celebrado en Cuenca. Todo un
éxito de asistencia y una organizacion ejemplar por parte de la Asociacion.

Se trataron temas como "El administrativo, pieza clave en a organizacidn y gestion
de camas", "Innovacion en los administrativos de la salud", "Romper el statu quo para
innovar", "La especializacion del administrativo”, "Posibilidades de futuro” ... ademas
de "Liderazqo de la mente y emociones como pilares del bienestar", "Co-adaptate,

e-motivate y lidérate. Emociones en accion !!!" y "Mindfullness y neurofelicidad".

Congreso Nacianal

Se expusieron 81 pdsters, 52 comunicaciones orales, 13 ponentes y 1 conferenciante. Entre todas estas exposiciones, y como ponente, el Director de Recursos
Humanos de la Gerencia Integrada de asistencia Sanitaria de Soria, nos explicd "El papel del administrativo de la salud en una acreditacidn de calidad EFQM
500+". Asi mismo Ana Cristina Jordana Sierra, auxiliar administrativo del Complejo Hospitalario de Soria del servicio de contabilidad, expuso la comunicacion

"Gestion por Competencias”.

La participacion superd las expectativas de a organizacion, y de ella se pudieron ver ideas y proyectos innovadores en la labor del personal de la funcién

administrativa, fue toda una experiencia gratificante y motivadora.

Ana C. Jordana

PRESENTACION DEL "PROCESO ASISTENCIAL INTEGRADD
PARA LA PREVENCION DE FRACTURAS POR FRAGILIDAD"
DE CASTILLA Y LEON

El pasado dia 15 de junio, la Consejeria de Sanidad de la Junta de Castillay
Ledn presentd el "Proceso Asistencial Integrado para la prevencion de
fracturas por la fragilidad", elaborado por un equipo multidisciplinar. Entre
sus miembros se encuentra Noelia Chicote Aylagas, enfermera de San Pedro
Manrique, que presento a valoracion del riesgo de caidas y el plan de cuidados.

27 "HB(_: Del 25 al 27 de mayo se celebraron en Burgos las 27 Jornadas
JORNADAS NACIONALESDE Nacionales de Enfermeras Gestoras, asistieron Henar de Dios Martin,
Supervisora de urologia y maria Luisa Sanz Mufioz, Subdirectora
de procesos que participo en la mesa: La influencia de las
enfermeras gestoras en las organizaciones sanitarias.

ENFERMERAS
GESTORAS

SUPERVISION OE ENFERMERIA

XXV JORNADA DE FISIOTERAPIA EN ATENCION PRIMARIA DE
CASTILLA'Y LEON

La XXV Jornada de fisioterapia en Atencion Primaria, celebrada el pasado 20 de mayo de
2016 en la ciudad de Soria, reunid a fisioterapeutas de diferentes dreas de salud de Castilla
y Ledn. Esta edicion ha sido especialmente significativa, ya que cumplia su 25 aniversario
y se consolida como tradicional foro de encuentro y de intercambio de ideas de nuestro
colectivo a nivel regional.

Los temas elegidos para las conferencias de la jornada fueron: integracion asistencial,
robotica, bidnica y realidad virtual, fibrolisis diacutanea e intrusismo.

En la mesa redonda que puso fin a la jornada se recordd la trayectoria de creacion y puesta
en marcha de los protocolos de fisioterapia y la necesidad de su actualizacion. Durante el
ultimo afio, el grupo de trabajo ha utilizado la prdctica basada en la evidencia como
elemento central y fundamental en los nuevos protocolos, siendo este trabajo riguroso,
estructurado y siguiendo un proceso para lograr la adaptacion de la evidencia cientifica
disponible a las caracteristicas especificas del trabajo en atencion primaria, referente para
otras regiones.

La Jornada concluyo con éxito y con una muy buena valoracion por parte de los asistentes.

IMPARTEN

UNIVERSIDAD DE CANTABRIA

I._JI'-H\.I'ERSIDﬁb PONTIFICIA DE SALAMANCA B 3
INSTITUTO CASEELLANO Y/LEONES DE LA LENGUA S
FUNDACION CIENTIFICA CAJA RURAL DE SORIAS
whd

FINANCIAN
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PREMIOS A LA INVESTIGACION 2016

PUBLICACION CIENTIFICA (500 €). COMUNICACION CIENTIFICA (500 €).

PROYECTO DE INVESTIGACION (500 €). RECONOCIMIENTO A LA INNOVACION (500 €).

BASES DE LA CONVOCATORIA

1.- CANDIDATOS: | . .
PUBLICACION CIENTIFICA'Y COMUNICACION CIENTIFICA: Podran
concurrir os profesionales de la Gerencia Integrada de Soria, que durante
el afio 2016 hayan publicado trabajos cientificos, presentado
comunicaciones cientificas en reuniones y congresos de cualquier ambito,
0 tengan enviado y aceptado el trabajo correspondiente, habiendo sido
realizados en el drea de Salud de Soria y constando en la misma su
pertenencia a a GIS. .

PROYECTO DE INVESTIGACION: Pueden optar los profesionales de la
Gerencia Integrada de Soria que hayan presentado, aceptado y registrado
en la Unidad de Investigacion de la Gerencia integrada de Soria proyectos
de investigacion, durante el afio 2016.

GRATIFICACION A LA INNOVACION: Pueden participar, aislada o
conjuntamente, cualquier profesional de la GIS. Se trata de propuestas
que supongan un avance para la GIS, en mejorar la calidad asistencial,
organizativa, sostenibilidad, conocimiento y comunicacion y participacion
con los pacientes; o cualquier otra alineada a la estrategia de la GIS.
También podrd proponerse a personas que, a juicio de quien/es haga
la propuesta, hayan contribuido a la mejora de todos con ideas
innovadoras.

2.- PRESENTACION. | . .

PUBLICACION CIENTIFICA'Y COMUNICACION CIENTIFICA: Mediante
separata o fotocopia de la publicacion cientifica, o bien el texto integro
de (@ misma con la acreditacion de (a aceptacion por el Comité Editorial
correspondiente. La comunicacion cientifica sera presentada mediante
el original o la fotocopia del Libro de Comunicaciones, con a acreditacion
de haber sido aceptada por el Comité Cientifico.

PROYECTO DE INVESTIGACION: Se adjuntara la copia de los impresos
normalizados y con la acreditacion de haber sido presentado en el plazo
correspondiente y su aceptacion.

GRATIFICACION A LA INNOVACION: La propuesta debera ser presentada
a la Direccion o responsable de la unidad o servicio correspondiente y
aprobada por Director Gerente antes del 17 de Noviembre de 2016. La
propuesta de innovacion se realizara en un impreso que se facilitara al
interesado en la secretaria de Direccion, donde consta: Nombre y apellidos
de los proponentes de (a innovacion, unidad a la que pertenecen, titulo,
descripcion, plazo de ejecucion, recursos necesarios, aceptacion del
responsable de la direccidn, unidad o servicio, aprobacion de la Gerencia
y fecha. En caso de propuesta a personas se utilizara el mismo modelo
haciendo constar que no es una propuesta propia sino de un tercero.

3.- LUGAR Y PLAZO DE ENTREGA: Documentacion de Premios e
innovacion (esta tltima con la aprobacion de Sr. Gerente) en la secretaria
de (a Direccion hasta el 1 de Diciembre de 2016 a las 14 horas.

4.- ELPREMIO a la mejor publicacion, mejor comunicacion y al mejor
proyecto de Investigacion y la gratificacion a la innovacion se entregaran
al firmante de la solicitud o persona propuesta en el caso de la
gratificacion a la innovacion.

5.- En la VALORACION se tendra en cuenta la justificacion, interés
cientifico/clinico, disefio, validez, magnitud y precision de los resultados,
su aplicabilidad y el medio de difusion (publicaciones y comunicaciones,
proyecto de investigacion). Calidad asistencial, organizacion,
sostenibilidad, conocimiento y comunicacion y participacion con los
pacientes (Gratificacion a la innovacion). Evaluando, sequn el tipo de
estudio, los aspectos susceptibles de la mismo.

El fallo del jurado sera inapelable.

Soria, Junio de 2016

El Gerente de a GIS y el Coordinador de Investigacion

JORNADA SOBRE SOSTENIBILIDAD EN
HOSPITAL RIO HORTEGA DE VALLADOLID

En el marco de la celebracién de la Semana del medio
ambiente y del Proyecto "LIFE Smart Hospital" en el Hospital
Universitario Rio Hortega de Valladolid, el dia 10 de junio
de 2016, tuvo lugar una Jornada sobre Responsabilidad
Social Corporativa (RSC) en SACYL.

Un centenar de profesionales asistieron a la citada jornada,
durante la que personal directivo, sanitario, de gestién
administrativa y econémica, de ingenieria y arquitectura y de
servicios y mantenimiento, procedente de distintos dmbitos
de la Gerencia Regional de Salud (GRS), profundizé en la
implantacién de buenas prdcticas relacionadas con la
responsabilidad social corporativa de instituciones sanitarias
pUblicas de Castilla y Leén.

La inauguracién corrié a cargo del Exemo. Consejero de
Sanidad, Antonio Maria Séez Aguado, quién destacé el
importante volumen de gasto, de los distintos centros que
componen la GRS, unos 35 millones de euros anuales en
consumo de energia y agua, equivalente a lo que supone
una ciudad de unos 100.000 habitantes o una provincia
como la nuestra. Ademés de la sostenibilidad ambiental
demandada por la sociedad actual, también puede y debe
perseguirse un ahorro econémico, aunque distinto en ancién
de las peculiaridades de cada uno de ellos.

Por parte de la Gerencia Integrada de Soria, el Director
de Gestién de la GIS, José Luis Vicente Cano, participd en
una Mesa redonda sobre Responsabilidad Social Corporativa
en la Sanidad de Castilla y Leén. La exposicidn versé sobre
aspectos demogréficos provinciales y regionales, un breve
andlisis de las cifras macroeconémicas nacionales, la
presentacién de la Memoria de Sostenibilidad de nuestra
Gerencia Integrada, su encaje dentro de la Planificacién
Estratégica, en general, y del Plan Estratégico 2015-2020,
en particular y, por Gltimo, su integracién con otros ellos de
calidad como la acreditacién EFQM.




FINALIZA, CON EXITO, LA SEGUNDA FASE DEL PROGRAMA

PACIENTE ACTIVO EN DIABETES TIPO 2 EN SORIA

EL Proyecto de Paciente Activo en Diabetes Tipo 2, sigue el modelo
desarrollado por la Universidad de Stanford. Este programa es una
referencia a nivel internacional en el ambito de la formacion a pacientes
afectados por enfermedades cronicas, en este caso, la Diabetes Tipo 2.

El programa tiene como objetivo potenciar el rol del paciente como
principal responsable del cuidado de su salud. Se pretende fomentar el
autocuidado y formar sobre las conductas saludables y positivas,
utilizando el apoyo "entre iguales", pero con el asesoramiento y la
supervision de los profesionales sanitarios de su ambito mas cercano.

En la primera fase de Formacion de Formadores, los profesionales
que van a desarrollar este proyecto: Noelia Chicote Aylagas, enfermera
Centro de Salud de San Pedro Manrique, Paloma Hernandez Garcia,
enfermera Centro de Salud Soria Sur y Ana Cristina Hernandez Saez,
enfermera Centro de Salud de Gomara, recibieron contenidos formativos
relativos al conocimiento del proyecto de Paciente experto en la Gerencia
Regional de Salud, informacién sobre la metodologia del curso de
formacion de formadores y sobre las habilidades que deben tener los
formadores.

El paciente activo serd el protagonista para formar a otros pacientes.
El modo habitual sera impartir una serie de talleres a otros pacientes
diabéticos tipo 2, sobre aspectos relacionados con el dia a dia de éstos.
En estos talleres se tocaran varios aspectos, como la alimentacion, el
ejercicio fisico, el tratamiento y cualquier otro tema que tenga relacion
con la diabetes tipo 2, pero desde el enfoque de una persona que padece
la misma enfermedad, que se encuentra en la misma situacion que los
asistentes, pero que conoce bien la diabetes, es capaz de controlarla y
manejarla de tal manera que disfruta de una buena calidad de vida y
que es auténoma y autosuficiente habitualmente.

Por lo tanto, el futuro paciente activo debe de reunir una serie de
requisitos, antes de iniciar la formacion; a saber: ser diabético tipo 2 con
un buen control de su enfermedad, tener unos conocimientos correctos
y adecuados sobre su enfermedad, tener buena disposicion para
comunicarse con otros pacientes y para motivarlos hacia su autocontrol
y Ser una persona con interés de colaborar e intencion de implicarse en
el proyecto.

Los profesionales sanitarios que prestan asistencia a los pacientes
que soliciten la participacion como Paciente Activo, junto con la Gerencia
Regional de Salud, seran los responsables de velar por el cumplimiento
de estos requisitos.

En (a sequnda fase se ha llevado a cabo la formacion a los pacientes
que actuaran como formadores de otras personas con diabetes tipo 2.
Con esta formacion se pretende que los pacientes, futuros formadores,
adquieran competencias para autocuidado, promover actitudes y

A

motivacién, manejo de dindmicas de grupo y la utilizacion de
conocimientos y habilidades.

Durante la fase de formacion de los pacientes activos se han
desarrollado los siguientes contenidos:

FORMACION DE PACIENTES ACTIVOS. CONTENIDOS

@ Presentaciondel Programa y conceptos de Paciente Activo
“ Habilidades de comunicacion.

@ Conceptos de la enfermedad, autocuidado en diabetes, calidad de vida,

vivir con diabetes.

o
O
¢ I
O

En la tercera fase se llevaran a cabo actividades formativas a
pacientes, mediante sesiones de los pacientes expertos a otros pacientes,
con (a asistencia de un profesional sanitario de apoyo como observador.
Al finalizar estas sesiones los participantes estaran en condiciones de
Identificar su rol en el cuidado de la salud, ser proactivos en el manejo
de la enfermedad, compartir experiencias y proponerse objetivos de
salud asumibles, identificar pautas para resolver problemas cotidianos
de salud, utilizar técnicas de relajacion, manejar las emociones y los
sintomas de la enfermedad, sequir una alimentacién saludable,
incrementar el ejercicio fisico y mejorar la comunicacion con el médico
y corresponsabilizarse en el sequimiento de la medicacion y de los
consejos médicos. Esta fase estd previsto que comience a desarrollarse
en el proximo mes de octubre.

i Gerencia Integrada de Soria
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= Salas tanatorio
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» Flores
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Notas de Agradecimiento

Hola, buenos dias;

y médico.

A todos ellos MUCHAS GRACIAS.

NOTA DE AGRADECIMIENTO POR
CORREO ELECTRONICO (Isabel)

UNA DE 112
El 112 es ese teléfono magico que todos conocemos, y del que algunos tenemos
experiencia.
Cuando uno llama siempre esta angustiado tratando de mantener la calma,
por lo que muchas o casi todas las cosas que ocurren a continuacion pasan
a un segundo plano, y a veces al subconsciente.
Eso mismo me ocurrio el sdbado 28 de Mayo por un infarto de mi marido en
pleno monte en las cercanias de Molinos de Razon en Soria. Desde esa llamada
se precipitaron los acontecimientos, UVI, Guardia Civil, Hospital de Soria,
Hospital Clinico de Valladolid, regreso a Soria, y finalmente el alta médica
y regreso a nuestra casa en Madrid fuera de peligro. (al menos de momento).
Yo supongo que cuando un episodio de gravedad se resuelve todo el mundo
esta contento y creo agradecido. Pero las experiencias vividas ese dia me
hacen pensar que nuestra valoracion de los hechos hubiera sido la misma si
el resultado final no hubiera sido tan bueno.
Queremos agradecer, esta vez plenamente conscientes a todas y cada una de
las personas que ese dia hicieron posible el milagro. Empezando por los dos

Gracias de Corazon.

NOTA DE AGRADECIMIENTO DE LA SUSANA MARTIN
FAUNDEZ (Heraldo de Soria 24 de mayo de 2016)

Y de repente .... jhay que bajarla a la UCI, rapido!

A la vez, los demds subimos en una montafia rusa emocional de la que

tardamos todo un mes en bajar, pero no fue en vano, desde los tramos

mas altos y mas bajos del interminable tobogan, alentamos a Anabel en

su lucha por revivir.

Mientras corria abril.

Por fortuna, hoy respira sola y con garbo y por lo tanto, respiramos todos,

tanto su familia como sus inolvidables amigas.

Nunca habia pensado ast, pero una UCI es un singular escenario donde

un ser humano, desnudo de toda caracterizacion, se enfrenta a su destino.

Pero en esta épica la persona no esta sola, no, sino rodeada de un gran

despliegue tecnologico y farmacologico, imprescindible, pero insuficiente

NOTA DE AGRADECIMIENTO DE D*. MARIA TERESA BENITO ROMERO

A través de este medio deseo dejar constancia de mi gratitud como usuaria reciente de esa residencia a los siguientes servicios: Celadoras
de urgencias, personal de reanimacion y quirdfano, y como no, a la tercera planta de cirugia digestiva, desde celadores a auxiliares, enfermeras

Por su profesionalidad y humanidad, y mas en mi caso, que como persona discapacitada, he quedado agradecida.

Y a usted también porque estoy segura que hara de portavoz de este deseo.

NOTA DE AGRADECIMIENTO DE LA FAMILIA HERRERA LICERAS (Heraldo de Soria 4 de mayo de 2016)

Con estas lineas queremos agradecer al personal del Hospital Santa Barbara el exquisito trato recibido durante la enfermedad de José Luis.
Y muy especialmente a los doctores Gimeno, Galdn, Rosa y Pilar y a todas las enfermeras y auxiliares del servicio de Oncologia que a lo
largo de estos duros afios nos han ayudado con su gran profesionalidad y humanidad.

Un cordial saludo,
Maria Teresa Benito Romero. Habitacion 305

montafieros que tomaron el mando de la situacion con una eficacia digna del
mejor profesional, continuando por el conductor de un 4 x 4 que aparecio
milagrosamente para acercarnos a un terreno transitable (recuerdo vagamente
su cara, que era padre de un bebé y que no pude despedirme y abrazarle).
Siguiendo por la Guardia Civil que profesionales como siempre estaban
preparados para subir al monte a buscarnos; y a todos los componentes de
la UVI movil con el Dr. Matesanz al frente, dos Sonias y Victor. Al Dr. Moreno
de la UVI del hospital de Soria, que fué un apoyo enorme, al doctor de
Valladolid que le practicé la intervencion, a los componentes de la segunda
ambulancia, a la dueia del hotel rural que me acompario a Soria, a un sefior
anonimo que milagrosamente aparecio para indicarme el camino del hospital
en Valladolid..... Gracias por haberse cruzado en nuestras vidas dejandonos
una gratitud en el corazon de la que nunca sabran.

Los espaiioles siempre nos quejamos de todo lo que va mal......., pues no y
no. La S.Social en Espaiia es magnifica a pesar de los recortes desde la
crisis. Tenemos unos profesionales magnificos y la gente en general siempre
esta dispuesta a ayudar.

Somos muy afortunados.

Una vez mas: gracias

Gracias de todo corazon.
Familia Herrera Liceras.

si no estd firmemente dirigido por un equipo humano que reoriente el

rumbo de los pacientes hacia la vida.

Desde lo mds profundo, quiero expresar nuestra admiracion y gratitud a

todo el Servicio de UCI del complejo hospitalario Santa Barbara, por esa

calidad de atencion médica y humana recibida, administrada con enorme

competencia técnica, serenidad y buen trato que sin duda salva vidas. Es

impagable.

Y, en Soria, hermosa ciudad que abriga, incluso en el mes de abril mas

frio y largo, que recordaré siempre, con profunda emocion, pues sin

emociones si que se pierde la vida, diga lo que diga la ciencia.

Viva Anabel, por resistir y por respirar!

Gracias a su particular gran hermano, por ese saber velar por todos.
Susana Martin Faundez. MADRID.

NOTA DE AGRADECIMIENTO DE D. LLUIS MIGUEL VENTURA

Muy Srs. Nuestros,

Hallandome en Soria pasando y disfrutando unos dias, (desde hace casi 50 afios) no encontrandome bien, el dia 30 de marzo de 2016 a las
8 horas de la mafiana me dirigi al servicio de urgencias del h hospital que Vd. tan bien dirige.

El motivo de estas lineas es expresarle mi agradecimiento por el trato recibido, por el buen hacer, la atencion y la profesionalidad y eficacia
de los sanitarios, enfermeros y doctores, en especial la Dra. Emilia Antolin y su equipo, asi como el equipo de cardiologia, a quien quisiera

llegar mi reconocimiento.

Al ser de otra comunidad autonoma no sabia muy bien que esperar, pero puedo decir con todo orgullo que han sido ustedes formidables.
Reitero mi agradecimiento y el de mi familia, y Soria puede estar orgullosa de su hospital.
Atentamente
Lluis Miquel Ventura.




Guiomar

CARTA DE AGRADECIMIENTO DE DNA ANABEL
ABAD REDONDO (Heraldo De Soria 9 de junio de 2016)
MIENTRAS DORMIA
Pasaban los dias de un mes de abril complicado para mi, pero

YO DORMIA ...

Mientras, muy despiertos, desde afuera, luchaban por mi con
gran fuerza, protegian mi sueiio y me alentaban: "Respira,
Respira".

Tanta gente pendiente que, entre su inmenso carifio y los
exquisitos, eficaces y profesionales cuidados sanitarios asi como
la energia que cada uno a su manera me enviaban, consiguieron
que abril pasara y llegar mayo (ambos meses especiales) y
afortunadamente para todos, pudiera despertar de ese necesario
pero artificial y largo suefio.

Por eso ahora, muy despierta, dedico estas lineas en honor y
agradecimiento a tantas personas extraordinarias que han estado
a mi lado.

En primer lugar a mi familia, por su admirable fortaleza y amor.
A mis magnificos padres, a mi colosal hermano (luchando por
y para todos), a mi fantdstica hermana (que otros llamarian
cufiada), a mis adorables sobrinos, a la fuerza de mi abuela y
a otros miembros muy importantes de esta familia, que en la
distancia o en la cercania nunca fallan, Soria y su gente nos
habéis arropado.

A mis amigas, las de hace aios y las mds recientes (algunas
profundamente implicadas e incondicionales, que pasaron malos

Familia Carnicero Vinuesa.

Ferndandez 3-6° B. 09006 Burgos.

ratos), gracias.

A mis compaiieros de tantos afios de mi lugar de trabajo, a los
que a diario estan disponibles a tender una mano, a quienes no
veo tanto pero que jamds olvido, a mis vecinos por supuesto, no
quiero dejarme a nadie ...

A todo el personal sanitario que me ha cuidado tanto desde que
llegué al Hospital Santa Bdrbara, en Urgencias, UCI (mis
carifiosos y eficaces dngeles guardianes), Medicina Interna,
Rehabilitacion, y a todos y cada uno de los diferentes servicios
que me han atendido.

A las extraordinarias y generosas amigas y compaiieras de mi
trabajo, quienes, MIENTRAS YO DORMIA ... y ante la
adversidad, desplegaron un dispositivo asombroso en torno a
mi y sobre todo a mi familia, con el fin de protegerles, ayudarles,
acompafiarles, darles animos y cuidarles con mucho carifio,
estando a su lado como se de su propia familia se tratara.
Gracias.

Todo inolvidable e impagable de por vida para todos nosotros,
especialmente para mi, y esto pasaba mientras YO DORMIA ...
Gracias a todos los que habéis estado ahi con vuestros cuidados,
decisiones, apoyo y grandes dosis de energia y carifio.

Me habéis dado otra oportunidad de vida que pienso disfrutar
minuto a minuto y quiero deleitarme con las cosas que
verdaderamente importan, sabiendo que hay tantas personas

cerca que me han muy feliz.

Gracias por formar parte de mi vida.

SACYL. Complejo Hospitalario Santa Barbara. SORIA.

La Familia Carnicero Vinuesa, hace donacion de una coleccion de Libros segun listado adjunto, al Hospital Santa Barbara de Soria, para

que sean usados como libros de lectura por los nifios y pacientes mientras permanezcan ingresados de ese Hospital.

Autor Titulo Autor

Alejandro Dumas Los tres Mosqueteros ( Tomos | y 1) H. Rider Haggard
Alphonse Daudet Tartarin de Tarascon Henryk SienKiewica
Anthony Hope El prisionero de Zenda Jack London

Arthur Conan Doyle Aventuras de Sherlock Holmes Jack London

B. Traven El tesoro de Sierra Madre James 0. Curwood

Baronesa Diorcky

La Pimpinela Escarlata Jonathan Swift

Charles Nordhoff y James N. Hall  Rebelion a bordo Joseph Conrad
Charles Dickens David Copperfield (Tomos | y Il) Julio Verne
E. Bulwer Lytion Los tltimos dias de Pompeya Julio Verne
Edgar Allan Poe El escarabajo de oro y otros cuentos Julio Verne
Edgar Allan Poe Los crimenes de a rue Morque y otros cuentos ~ Julio Verne
Edgar Wallance Los cuatro hombres justos Julio Verne
Edmundo de Amicis Corazon Julio Verne
Emilio Salgari El Corsario Negro (Tomos 1y Il Julio Verne
Emilio Salgari La Capitana del Yucatan Julio Verne
Emilio Salgari Sandokan, "Los estranguladores" Julio Verne
Emilio Salgari Sandokan, "Los tigres de Mompracem' Julio Verne
Emilio Salgari Sandokan, "EL Rey del Mar" Leodn Felipe
Emilio Salgari Sandokan, "Los dos rivales" Ledn Felipe
Feminore Cooper El Ultimo Mohicano Ledn Felipe
GK. Chesterton El candor del Padre Brown Ledn Felipe
Gaston Leroux El fantasma de a dpera Ledn Felipe
Gotifried A. Blirger Las aventuras del Baron de Minchhansen Leodn Felipe
H. Rider Haggard Las minas del Rey Salomdn Ledn Felipe

Titulo Autor Titulo

Aventuras de Allan Quaterman Ledn Felipe joh, este viejo y roto violin!

Quo Vadis (Tomos Iy 1l Ledn Felipe El Juglardn

La (lamada de la selva Leon Felipe Elrio

La quimera del oro Ledn Felipe Canto a mi mismo

Kazan, Perro Lobo Mark Twain Un Yanqui en la Corte del Rey Arturo

Viajes de Gulleiver Mark Twain Principe y Mendigo

Lord Jim l’*\l'larle\A(/aain l %as avBenltglras de Tom Sawyer
. - : icolai Gogo aras Bulba

Veinte mil lequas de viaje submarino (Tomos | y Il P.C Witen Bead Ceste

Viaje al centro de la tierra

Alredg dor de la Lupa Robert L. Stevenson La isla del tesoro

Los hijos de'l Caoitdn Grant (Tomos |y ) Robert L. Stevenson Laisla del tesoro

El farg delin dEl.T””do Rudyard Kipling ~ EL libro de (a selva

Los piratas de Halfax SelmaLageriof ~ El maravilloso viaje de Nils Holgerson
Miguel Strogoff a traves de Suecia (Tomos Iy 1)
Dela Tierra ala Luna T. Mayne Reid Los cazadores de cabelleras

La Esfinge de los hielos TE. Lawrence Rebelion en el desierto

El Castillo de los Carpatos Walter Scolt El Talisman

La Insignia Walter Scolt Robin Hood

Llamazme Publicano Walter Scolt Rob Ro

Ganaras (a luz Walter Scolt El Pirata

El Ciervo Walter Scolt Ivanhoe

Versos y oraciones de caminante Willian F. Cody Bufalo Bill

La Manzana Willian M. Trackera ~ Las aventuras de Barry Lyndon
La huella Mexicana, Rocimanta, Israel Zane Grey Al Oeste del Pecos

Burgos,

R. L. Ballantyne

a 15 de abril de 2016

La isla de coral

e Latorre ****

o Fuente del Rey

g ;'__'1 - _ Cwalnd "':

Saria - 975 240 773

Soria - 975 223 211
@ Residencia Manuela
| Soria - 975 242 095

@ Ntra. Sra. de la Vega

o El Palacio
Vinuesa - 975 378 215
@ Ntra. Sra. del Mercado

Berlanga de Duero - 975 343 549

Serdn de Nagima - 975 307 052

G R U PO LATO R RE Residencias de Mayores

® Nuestra Sra. del Carmen

El Burgo de Osma - 975 360 486
® Residencia Benilde

El Burgo de Osma - 975 36 80 03
® Ntra. Sra. de la Piedad

Quintanar de la Orden (Toledo)

925 180 306




! Boletin Informativo

SURIA CELEBRO EL
Viii CAMPEONATO OFICIAL DE
ESPANA DE CICLISMO
PARA MEDICOS

El Colegio de Médicos de Soria,junto con la Agrupacion Adnamantina
de Ciclismo,organizaron el VIl Campeonato Oficial de Ciclismo para
Médicos que se celebrd en Soria el 28 de mayo. En ésta edicion se obtuvo
un record de participacion con respecto a ediciones pasadas, puesto que
se reunid a 130 corredores en la linea de salida.

Este evento, cuyo objetivo es fomentar el deporte y salud dentro
del colectivo médico y reflejarlo al resto de la poblacion, se realiza con
una periodicidad anual en diferentes ciudades del pais, estando avalado
por la Real Federacion Espafiola de Ciclismo (RFEC), y en este caso
también por la Federacion Castellano Leonesa de Ciclismo. Conté ademads
con la estimable colaboracion de la Diputacion Provincial de Soria, el
Exmo. Ayuntamiento de Soria y la participacion de varias entidades
privadas entre ellas Caja Rural que aport6 material y medios para la
realizacion del mismo.

La carrera se divide en diferentes categorias, los menores de 39
anos son categoria M1, los de 40 a 49 afios son M2, 50 a 59 son M3y
mayores de 60 afios son M4. Existe una categoria de féminas Unica, que
este afio obtuvo la mayor representacion de las ediciones celebradas
hasta ahora con un total de 10 participantes. Ademds, existe un
campeonato por Colegios, los 3 primeros de cada colegio punttan y el
colegio que obtiene menos puntos es el que obtiene la victoria.

A continuacion se adjunta las tablas con las diferentes
clasificaciones: 1

El Colegio Médicos de Soria, este afo presento a 7 participantes
incluyendo a una corredora en la categoria de féminas, dichos
participantes fueron la Dra. Cristina Mdrquez, y los, Dres. Alfredo Crdova,
Alberto Caballero, JesUs Lafuente, José Herrera, Angel Hernanz y Pablo
Guallar.

La carrera discurrio por las carreteras Sorianas partiendo desde la
Avda. Mariano Vicén a la altura del nimero 31, lugar donde tiene la
sede el Colegio Oficial de Médicos de Soria y se dirigid por la Carretera
de Madrid hasta el desvio de la SO-20 hacia Navalcaballo, se gird
posteriormente hacia Izana y las Cuevas de Soria para ir a Quintana
Redonda, Osonilla, girar a Cascajosa y llegar a Tardelcuende. De aqui,
se volvia de nuevo a Quintana Redonda y cuando se llegaba al poligono
industrial de Navalcaballo se giraba por una pista forestal recientemente
asfaltada hacia Lubia, de alli a Los Rabanos y se terminaba en Soria
entrando a la ciudad por la Calle Almazan hasta la Avenida Marian Vicén
donde estaba la linea de meta. Este recorrido fue declarado por los
participantes como espectacular, por los paisajes y la dureza del itinerario.

Al final, vencio Diego Latasa, siendo su cuarta victoria consecutiva
en estos campeonatos. EL corredor Navarro declard que este afio habia
habido mucha mas competitividad y que (a prueba estaba subiendo de
nivel. En a categoria de féminas gano la Dra. |zarbe Jiménez, también
del Colegio de Médicos de Navarra. Por equipos vencio el Colegio de
Ciudad Real.

El afio que viene el Campeonato se celebrara en Alicante.

Muchos de los participantes han expresado su agradecimiento por
la buena organizacidn del evento; en dicha organizacion ha destacado
por encima de todos el Dr. Alfredo Cordova que sin su empefio
sequramente no hubiera podido celebrar de este modo. También tuvieron
un papel destacado el Dr. José Ramon Huerta y el equipo administrativo
del Colegio de Médicosy como no, la inestimable colaboracion de los
miembros de la Agrupacion Adnamantina de Ciclismo que hicieron todo
lo posible porque el evento fuera un éxito.

Francisco Mufioz Gonzalez

C.M. Lugo

José ). Valdés Gonzalez C.M. Ciudad Real

3. Pablo Guallar Sola C.M. Soria
Los 3 primeros clasificados en la categoria M2
1. Diego LatasaAlbacens C.M. Navarra
2. Ignacio Sanz Lazaro C.M.Guipuzcua
3. S e [ ee Ca s C.M. Lugo 1. lzarbe liménez Ubieto C.M. Navarra
4. Rafael Baena Mures C.M. Madrid 2 Nieves Alonso Formento €.M. Madrid
5 AlvaroGuillorme Herndndez | C.M.Valencia 2. Maria Llorens Eizaguerri C.M.Zara
6. José 1. Valdés Gonzalez .M. Cludad Real Las 3 primeras clasificadas en la categoria ugf@PTeqherifia
7. Gerardo Palacios Marin C.M. La Rioja
8. Fi Pastor Pascual C.M. Valencia Colegio Médicos de Ciudad Real
9. Pablo Guallar Sola C.M. Soria Colegio Médicos de Bizkaia
10. lests M2 Diaz del Campo C.M. Ciudad Real Colegio M de Navarra

Los 10 primeros clasificados

Los 3 primeros Colegios de Médicos clasificados




ALTAS

D. Wilson llytch Murioz Colidres

L.E. Radiodiagndstico; Radiodiagnéstico; Contratado
Dia. Rocio Caramelo Herndndez

L.E. Nefrologia (Guardias); Nefrologia; Contratada
Dria. Rosa Maria Garcia Martinez

L.E. Psiquiatria; Psiquiatria; Contratada

Dria. Maria Elisa Perlado Del Campo

Médico de Familia; EAP Gémara, Reingreso

D. Santiago Calonge Garcia

Médico de Area; Area (Gémara); Eventual

Dia. Amelia Jiménez Vivar

Médico de Area; Area (Almazdn); Eventual

D. Juan Sabino Serrano Herndndez

Médico de Area; Area (Soria Rural/Urbana); Eventual
D. Ledn José Araujo Castellar

Médico de Area; Area (Varias Zbs); Eventual

Dria. Ysabel Gicela Reyes Pefia

Médico de Areq; Area (Varias Zbs); Eventual

Dria. Dilenia del Carmen Estevez Tavera

Médico de Areq; Area (Varias Zbs); Laboral Eventual
Dria. Natalia Pilar Mufioz Garcia

Pediatra de Area; Area (Ag/Ol/Sp/Go); Interina
Dria. Leticia Herranz Soria

Fisioterapeuta; Rehabilitacion; Comisién Servicios
Dia. Carmen Lapiedra Raga

Matrona de Area; U. Matrona Area, Eventual

Dia. Yolanda Raquel Lapefia Mofiux

Enfermera; EAP Gémara; Comisién Servicios

Dia. Alicia Berlanga Casado

Operario de Servicios; Gerencia / Unidad Serv. Gen.
Suplente R. Ploza

Dria. Luz Marina Palacios Valencia

El pasado 26 de mayo tuvo lugar un acto en el que se

MIR de Urologia; Urologia; Contrato Formacién
D. Carlos Hernando Martin

MIR de Medicina Interna; Medicina Interna; Contrato
Formacién

D. Pablo Romero Garcia

MIR de Medlicina Intensiva; Unidad Cuidados Infensivos;
Contrato Formacion

Dra. Yana Dubrava Dubrava

MIR; Unidad Docente; Contrato Formacion
Dia. Aranzazu Prudencio Rodriguez

MIR; Unidad Docente; Contrato Formacion
Dfa. Irene Uldemolins Gomez

MIR; Unidad Docente; Contrato Formacién
Dra. Maria Inmaculada Uria Paumard

MIR; Unidad Docente; Contrato Formacién
Dria. Lorena Ferrandez Belén

EIR: Unidad Docente; Contrato Formacion

D. Daniel Llorente Martinez

EIR; Unidad Docente; Contrato Formacién

Dria. Tania Priscila Perez Sucuzhafay

EIR; Unidad Docente; Contrato Formacién
BAJAS

Dia. M. Amelia Aparicio Fernandez

L.E. Farmacio; Farmacia; Baja Voluntaria

D. Teodoro Marina Llanos

Médico de Familia; EAP Gémara; Jubilacion
Da. Raquel Hernandez Martin

Pediatra de Area; Area; Renuncia

Dia. Angela Maria Gémez Vallvey

Técnico Medio (Enfermera); Gerencia; Jubilacién
Dfa. Asuncién Llorente Lallana
Fisioterapeuta; Rehabilitacién; Jubilacion

Dia. R. Belinda Villar Lépez

Enfermera; Urgencias; Jubilacion

Dia. Ana Maria Lerena Barios
Fisioterapeuta; Rehabilitacién; Jubilacién
Dfa. Yolinda Gonzdlez Henansanz
Enfermera; Tocoginecologia; Jubilacion
Dra. Isabel Prada Turuelo

Matrona de Areq; EAP Burgo de Osma; Fin
Nombramiento

Dfa. Araceli Marin Herndndez
Celador; Orden Interno; Jubilacion

D. Miguel Angel Lézaro Garcia
Albafiil; Mantenimiento; Jubilacién

D. José Antonio Manrique Lorenzo
Celador; Pac Soria Urbana; Jubilacién
Dfa. Matilde Vela Cabrerizo
Celador; EAP Arcos; Fin Interinidad

NOMBRAMIENTOS
D. Carlos Alonso Santamaria

Coordinador Médico EAP; EAP Berlanga de Duero
D. José Camacho Gonzdlez

Coordinador Médico EAP; EAP San Leonardo
Dfa. Maria Fe Alonso Ruiz

Responsable de Enfermeria EAP; EAP Soria Rural
Da. Carmen Gil De Diego )
Responsable de Enfermeria EAP; EAP Agreda
CESES

D. Arturo Martin Martinez )
Responsable de Enfermeria EAP; EAP Agreda
Dfa.Carmen Herndndez Jiménez
Coordinador Médico EAP; EAP San Leonardo

D. José Manuel Calvo Matute

Responsable de Enfermeria EAP; EAP Soria Rural

personal

Destacar aqui que nueve residentes que han finalizado este

daba la despedida a los residentes que se han formado en la
Gerencia Integrada los Gltimos afios y, por ofro lado, se acogia
a los nuevos residentes de 2016. Han finalizado 10: 5 de
Medicina Familiar, 2 de Interna, 1 de Intensiva y 2 de Enfermeria
Familiar. Han comenzado también 10: 4 de Medicina de
Familia, 1 de Interna, 1 de Intensiva 1 de Urologia y 3 de
Enfermeria Familiar. (En la seccién de movimientos de personal
de esta revista aparecen sus nombres).

afo (seis de nuestra Gerencia y tres de otras) se han contratado
este mes en distintas especialidades y con diferentes tipos de

contratnc

La inauguracién y bienvenida corrié a cargo del Director
de Procesos, Jon Gaztelu-lturri Bilbao, del Coordinador de la
Unidad Docente, Eduardo Ladrén Moreno y del Jefe de Estudios
y Presidente de la Comisién de Docencia, Miguel Angel
Nogueras Gimeno.

Posteriormente, estos Gltimos trataron sobre la estructura,
organizacién y planificacién de la formacién especializada de
la Gerencia Integrada de Soria.

Después el Director de Procesos, Jon Gastelu-lturre Bilbao,
diserté sobre la estructura de la Gerencia Integrada de Soria
y la planificacién y modelo asistencial.

« MICRO-AEROABRASION
para restaurar monumentos

« USOS EN MADERA

« ELIMINACION DE GRAFFITIS

» Servicio de desinfeccion y
eliminacion de olores con 0ZONO

Finalizé el acto con su clausura Miguel Angel Nogueras
Gimeno.

Comercial An

Técnicos en control de plagas e higiene industrial

Tel. 975214112 L
www.comercialandres.com °Limpia CHICLES




PROCESOS SELECTIVOS CONVOCADOS

En el Bocyl de los dias 8, 9, 14 y 20 de junio respectivamente se - L.E. en Radiodiagnostico. 30 plazas
han publicado convocatorias de procesos selectivos en Las siguientes - L.E. en Medicina Intensiva. 13 plazas
categorias: - L.E. en Hematologia y Hemoterapia. 11 plazas
- L.E. en Psiquiatria. 17 plazas
- L.E. en Anestesiologia y Reanimacion. 32 plazas - L.E. en Anatomia Patoldgica. 8 Plazas
+ L.E. en Cirugia Ortopédica y Traumatologia. 24 plazas - L.E. en Farmacia Hospitalaria. 12 Plazas

+ L.E. en Dermatologia. 8 plazas - Técnico Superior en Anatomia Patoldgica. 8 Plazas

- L.E. en Aparato Digestivo. 8 plazas - Enfermera Especialista Matrona. 19 Plazas

+ L.E. en Medicina Fisica y Rehabilitacion. 8 plazas - Celador. 61 Plazas

« L.E. en Neumologia. 8 plazas

- L.E. en Obstetricia y Ginecologia. 15 plazas En los dias siguientes, y una vez cerrada esta edicion, es posible
- L.E. en Otorrinolaringologia. 10 plazas que Se convoquen otras categorias con lo que recomendamos que se
« L.E. en Pediatria. 34 plazas esté pendiente o se pregunte en la Unidad de Recursos Humanos.

! Boletin Informativo

PEDRO SAN MIGUEL Y ANGEL SORIA GANRDORES DE LA LIGA DE FRONTENIS 2015-2016.
JOSE MANUEL BORQUE Y OSCAR ARANCON CAMPEONES DEL TORNEO DE PRIMAVERA.

El torneo de primavera se celebro en el nuevo polideportivo de la Juventud el pasado
dia 18 de junio; después, en una animada cena de hermandad (Juampe saco la quitarra),
se clausuro la temporada y se entregaron los merecidos trofeos.

LIGA

1°.- Pedro San Miguel / Angel Soria

2°.- Tedfilo Fernandez / Félix Villar

3°.- Victor Vera / Pedro Escribano

\ £ 8| i.?:l 4 B %

COPA
1°.- José Manuel Borque / Oscar Arancon .
2°.- Alfonso Garcia / Sergio Vera En la foto los finalistas de la Copa Primavera

BBVA

TU & tus condiciones especiales por
pertenecer a Hospitales y Centros
de Salud de la Gerencia de Soria

En BBVA te ofrecemos una hipoteca en condiciones especiales, para gue la casa que hayas encontrado sea tuya.
Préstamo Hipotecario

Euribor + 1,20 %

Descubre mas ventajas & beneficios en:
bbvacolectivos.es/1517/juntacyl

adelante.
Financiacidn sujeta a aprobacion por el Banco. Validez desde 01/07/2075 hasta 30/09/2015. La edad de los titulares, mads el plazo del préstamo, no podra superar los 70 anos. Hasta 80% del
valor de tasacion y 40 afnos de plazo (18 vivienda) o hasta 70% (28 vivienda). Tipo fijo 12 primeros meses y revisiones semestrales al Euribor + 1,20% (TIN 1,38%/TAEV 2,12%. Euribor abril

2015, BOE del 05/05/2015. 0,180%). Condiciones: némina domiciliada, Seguros de vivienda BBVA v vida de BBVA Seguros, uso de tarjeta de credito BBVA en 6 meses previos a cada revision y

aportacion minima anual de 600 € a Plan de Pensiones BBVA. Sin estas condiciones: Euribor+ 2,20%/TAEV 2,78%. Ej.: 100,000 €, titular 27 anos de Comunidad Madrid. plazo 25 anos, registro
522,72 €, gestoria 435,60 €, impuestos 1.260 €, tasacion 284,35 €, seguro de vida amortizacion de préstamo 2.865.03 € y seguro hogar 134,29 € anual. La TAEY varla en cada revision vy se
calcula bajo hipotesis de que los indices de referencia no varian. Aseguradora: BBVA Seguros SA. Mediador: BBVA MEDIACION OBS Vinculado SA, DGSFP: OV0060. seguro resp. civil y capacidad

financiera. Promotora y depositaria P. Pensiones: BEBVA, Gestora: BBVA Pensiones S_A. EGFP. Excluida la financiacion de compra de vivienda ofertada por BBVA en bbvavivienda.com



http://www.bbvacolectivos.es/1517/juntacyl
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