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A agamFEC & unha asociacién médica cientifica e profesio-
nal, sen &nimo de lucro, que vela polo adecuadeo desenvolve-
mento da Medicina Familiar e Comunitaria en Galicia. E
algo mdis ca unha axencia prestadora de servicios ou que
unha asociacion defenscra de intereses corporativos.

A agamFEC busca sumar esforzos e-ilusidns, Prefende reunir e
representar a todo o colectivo médico de Afencion Primaria e
servir de canle para asumir a corresponsabilidade no proceso
de mellora & modernizacidn da nosa sanidede.

A agamFEC quere xogar un papel fundamental no desenvol
vemento da Medicina de Familia e Comunitaria e da Aten-
cién Primaria en Galicia, aglutinando aos especialistas en

MFC e demais profesionais de Atencién Primaria do noso _

pafs, e asumindo a sta defensa e representacion.
A agamFEC esté dirixida por unha Xunfa Directiva renovable
cada dous ancs. Artictlose en Seccions (Docencia, Investiga-
cion, PAPPS, Prensa e Relacions coa semFYC) e Grupos de
Traballo, coa pretension de canalizar a méaxima participacion
dos seus asociados.
A agamFEC esta integrada na estructura federal da
semFYC, sociedade que agrupa és 17 sociedades autond-
micas do estado, constituindo a sociedade cienfifica médica
de maior actividade e implantacion, chegando na actuali-
dade a reunir a 15.000 profesionais de todo o estado
espafiol.

3Céles son os fins da agamFEC?

e Promocionar e fomentar o progreso da medicina de fami-
lia e comunitaria, e da Atencion Primaria, divulgando e
impulsando os cofiecementos da especialidade e os seus
principios.

¢ Represeniar os intereses dos seus membros no marco das
leis e ante os organismos das Administraciéns Piblicas
Sanitarias e docenfes e outros érganos ou entidades
nacionais e infernacionais poblicos ou privados.

e Senvir de érganc informativo respecio das funciéns e fins
da especialidade, e realizar canfas farefas se lle enco-
menden, colaborando con enfidades publicas ou particu-
lares mediante elaboracién de estudios, informes ou
propostas. ’

e Procurar a armonfa dos especialistas e asociados, organi-
zar actividades de carécter profesional, de investigacion,
formative, cultural ou asistencial co fin de acadar os
obxectivos anteriores en colaboracion coas administra-
ciéns piblicas, cenfros de salde, hospitais, Colexios de
Médicos, Faculiades de Medicina e demais sociedades
cientfficas.

¢ Fomentar e procurar a parficipacién de tedos os asocia
dos nas distinias actividades e tarefas da Asociacion, a
fin de conseguir o mellor cumprimento destes obxectivos.

3Qué ofrece a agamFEC aos seus asociados?

A mellora profesional a través das distintas acfividades é o

maior beneficio que o socio pode conseguir da agamFEC.

Esto pode lograrse a través de:

=
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cque € a AGAMFEC?

- Actividades de formacién continuada nas que o socio par-
ticipa (congresos, debates, cursos...] tanto en calidade de
asisfente como de ponente.

- Fomentando a investigacién, potenciada a fravés dos con-
gresos anuais da agamFEC, a través de apoio melodolé-
xico, convocatorias de becas. ..

- Favorecendo a parficipacion e o intercambio de experien-
cias entre os socios por medio dos Grupos de Traballo e
outros foros que se constituan.

- Proporcionando material cientifico e publicacions elabora-
das e editadas pola agamFEC e a semFYC.

Actualmente os socios da agamFeC reciben de xeito gratuito

nos seus domicilios as seguintes publicacions periddicas:

¢ Cademos de Atencién Primaria

® Atencion Primaria

e Dimensién Humana

*  Medifam

- Os socios da agamFEC reciben tamén os Documentos
semFYC, asi como informacién das actividades que a
Asociacién realiza e outras informaciéns de inferés para
os médicos de familia.

- Quiro beneficio que o socio pode obter son os descontos
para asistencia ds actividades que a Asociacién organi-
7a: congresos, cursos, xornadas de residentes, talleres. ..

- A pertenza & agamFEC ofrece a posibilidade de participar
nos grupos de traballo e de participar nas distintas activi-
dades que a Asociacion pofia en marcha. Tamén pode o
socio participar na Asamblea Anual que se organiza xeral
mente coincidinde co Congreso autonémico, asi como par-
ficipar na eleccion dos membros da Xunta Directiva.

2Quén pode asociarse @ agamFEC?2

Poden ser socios do agamFEC todos os médicos que traba-

llen ou estean relacionados coa Atencién Primaria de Sadde

e que redlicen o seu traballo na Comunidade Auténoma de

Galicia, sexan ou non especialistas en Medicina Familiar e

Comunitaria, e que estean dacordo cos obxectivos que a

Asociacién persigue.

Para ser socio da semFYC hai que selo necesariamente a fror

vés de algunha sociedade autonémica federada. Todos os

asociados da agamFEC son, polo tanto, tamén socios da
semFYC.

Os membros da Asociacién fefien os seguintes dereitos:

- Ostentar a calidade de membro e asistir &s sesiéns que a
Asamblea Xeral celebre.

- Participar nas actividades e actos da Asociacion.

- Ser candidato nas elecciéns para drganos da Asociacion.

- Ser informado das actividades e planos da Asociacién.

A cota de asociado & de 10 euros o trimestre.

Os residentes da especialidade de Medicina de Familia e

Comunitaria poden ser socios da agamFEC de maneira gra-

tuita durante o primeiro ano de asociados.

Para contribuir & mellora da Atencion Primaria en Galicia:

jAsociate a AGAMFEC!



ACTIVIDADES CIENTIFICAS E DOCENTES

® Parficipacion na organizacién do VIl Congresso Gale-
go-Portugués celebrado en Viana do Castelo (Portugal)
os dias 10 e 11 de maio de 2.002, con 237 parfici-
pantes.

® Organizacién das V Xornadas do Residente, celebradas
0 25 e 26 de outubro de 2002 en Santiago de Com-
postela, nas que se desenvolveren 3 obradoiros realiza-
dos por grupos de traballo da AGAMFEC:

- A diabete en Atencion Primaria: abordaxe Tefopeuhca
- Infiliraciéns en Atencién Primaria
- Terapia Familiar Breve: aplicacitns en Atencién Primaria

® Parficipacion nas IX Xornadas do PAPPS celebradas o
30 de novembro de 2002 en A Corufia, nas que se
desenvolveron 2 mesas: psicoloxia da inmigracién e
manexo da dé.

® Participacion na mesa Prevencién de las Enfermedades
Cardiovasculares en la Practica Clinica que se celebro-
ron en Santiago de Compostela o 5 de novembro de
2002, en colaboracién cas outras 2 sociedades cientifi-
cas de primaria (SEMG e SEMERGEN), a universidade
de Sanfiago de Compostela e o Complexo Hospitalario
Universitario de Santiago de Compostela.

* Colaboracién con SEMERGEN e SEMG para o realize-
cién dun novo dabate sobre Prevencién Cardiovascular
en Afencién Primaria, a celebrar en datas proximas

e Constitucién dun Nodo Galego da Rede Temdtica de
investigacién en Actividades Preventivas en Atencién
Primaria do Instituto Carlos III.

* Colaboracion coa paxina web: www fisterra.com na
elaboracién de Gulas de Practica Clinica por parte dos
grupos de traballo e na realizacién de 2 cursos a distan-
cia: Guias de Préctica clinica e Satde Mental. Tédolos
cursos estén acreditados polo Ministerio de Sanidades e
Consumo e pola AGAMFEC, ‘

e Publicacion trimestral da revista Cadernos de Atencién
Primaria.

® Acreditacion, como asociacion cientifica, da publica-

das Guias de Clinica de

www . fisterra.com.

cién Practica

® Promocién da lll e IV Semana sem Fume en colaborer-
cion coa semFYC & o PAPPS, no mes de maio do 2002
e 2003.

* Apocio e colaboracién na constitucién e dinamizacién de
Grupos de Traballo da AGAMFEC. Actualmente estan
consfituidos:

- Comunicacién e Satde. Responsable: Ana Carvajal
de la Torre.
- Hipertencién Arterial. Responsable: Manuel Domin-

actividades da agamfec: febreiro 2002 - outubro 2003

guez Sardifia.

- Diabetes. Responsable: Fco. Javier Garcia Soidan.

- Demencia. Responsable: M2 Carmen Fernandez Merino.

- Cirurxia Menor en Atencién Primaria (A.P). Responsar
ble: Aida Méndez Balifias.

- Atencién & Muller. Responsable: Abel Coutado Mén-
dez.

- Tabaquismo. Responsable: Felisa Dominguez Grandal.

- Dislipemias. Responsable: Alberto del Alamo Alonso.

- Patoloxia Osteo-articular en Atencién Primaria. Res-
ponsable: Ana Casfefio Carou.

- Patoloxia Respiratoria. Responsable: César Rodriguez
Estévez.

- Coidados Paliativos. Responsable: David Baquerizo

® Creacién da péxina web da AGAMFEC:
www.agamfec.org.

® Contfacfos co decanaio da Facultade de Medicina de
Santiogo de Compostela, para establecer colaboracion
na formacion pregrado.

® Organizacion das Xornadas de Primavera da AGAMFEC
que se celebraron o 24 de maio do 2003 en Santiago
de Compostela, nas que os obradoiros foron realizados
polos grupos de traballo da AGAMFEC.

e Colaboracién na organizacién do Congreso Nacional
de Comunicacién e Sadde que se celebrou en abrilmaio
do 2003 na Toxa.

® Colaboracion na organizacién do VIl Congreso Gale-
go-Portugués e XI Xornadas de Medicina de Familia
que se celebrard o 17-18 de oulubro do 2003 en San-
fiago de Compostela.

® Colaboracién na organizacion do 62 congreso rural da
WONCA: 6th Wonca Rural Health Conference que se
celebrou en Santiage de Compostela do 24-27 de
sefembro 2003,

e Distribucion dun modelo de Memoria Profesional do
médico de familia, elaborada por un grupo de médicos
de familia, a todos os socios da AGAMFEC, para o pro-
ceso Extraordinario de Consolidacion de Emprego.

RELACIONS COA semFYC E OUTRAS

ORGANIZACIONS

® Participacion nas Xuntas Directivas da semFYC como
membro da mesma.

e Participacion nas Reuniéns de Residentes da semFYC

® Parficipacion na | cumbre ibero-americana de Medicina
Familiar, celebrada en Sevilla do 14 ¢ 17 de maio e
organizada pola Confederacién Ibero-americana de
Medicina Familiar (CIMF), semFYC e Oranizacién Pan-.
americana de la Salud (OPS/OMS).

5
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® Participacion na proba de Evaluacién Clinica de la
Competencia Objetiva y Estructurada (ECOE), como
sociedade federada da semFYC.

® Participacion nas X Xornadas de Primavera semFYC que
se celebraron en Zamora e en abril 2002. Participacién
famén nas Xl Xornadas de Primavera semFYC que tive-
ron lugar en Cuenca en abril 2003.

e Participacion no XXl Congreso Nacional de Medicina
de Familia y Comunitaria celebrado en Madrid en
novembro 2002,

e Obtencion da sede do XXV Congreso Nacional de
Medicina de Familia y Comunitaria (2005) en Santiago
de Compostela.

MOBILIZACIONS

® Inferposicion de recurso contencioso-administrativo con-
fra a Orde da Conselleria de Sanidade da Comunidade
Auténoma de Galicia do 15 de febreiro de 2002 “pola
que se convoca proceso exiraordinario de consolidacion
de emprego para o seleccidn e provision de prazas de
persoal estatutario dos insfitucions sanitarias dependentes
do Servicio Galego de Satde na categoria de médico
de familia de atencién primaria”publicada no Diario Ofi-
cial de Galicia n® 40 do 25 de febreiro de 2002.

e Solicitude reiterada & Conselleria de Sanidade da
representacion da AGAMFEC nos tribunais do “proceso
extraordinario de consolidacién de emprego para a
seleccion e provision de prazas de persoal esialulario

En los Olimos afios la investigacién ha ido incrementéndose
en el dmbito de la Atencién Primaria. De ser algo puramen-
te anecddtico ha pasado a converfirse en una actividad
mas para muchos Médicos de Familia, insertandose plena-
mente en su frabajo diario. Sin embargo, la acfividad inves-
tigadora presenta, entre ofras, carencias directamente
relacionadas con el medio en que ejerce el médico. El
médico rural, generalmente con mas dificultad para acceder
a la informacion, a la formacién investigadora y a los cen-
tros donde habitualmente se desarrolla esta actividad, ha
permanecido mds alejado de la misma que cualquier ofro.

Desde el Grupo de Trabajo de Medicina Rurcl de semFYC
se pretende dar respuesta a este problema, intentando que
el Médico de Familia que ejerce en este medio pueda des-
arrollar estudios de investigacién, contando con una
infraestructura minima que le garantice asesorfa metodolé-

GACETA AGAMFEC

y actividades da agamfec: febreiro 2002 - outubro 2003

das instituciéns sanifarias dependentes do Servicio Gale-
go de Salde na categoria de médico de familia de
afencién primaria”, asi como a solicitude dun compro-
miso escrito de convocatoria de OPE anual unha vez
rematado este proceso de consolidacion de emprego.
En espera de resposta.
® Participacion activa na constitucién e no desenvolvemen-
to da platafoma contra do Anteproxecto de Lei de
Ordenacién Sanitaria de Galicicia (LOSGA), constituida
por partidos politicos da oposicidn, sindicatos e diversas
asociacions cidadéns e profesionais.
Colaboracion con semFYC na iniciativa de presentar a
Medicina de Familia e Comunitaria como unha érea de
cofiecemento na Universidade.
O Tribunal Superior de Xusficia sentenciou a favor da
AGAMFEC 6 confirmar a legalidade do Real Decreto
1753/98, polo que se recofiece 6 mérito da formacion
especializada via MIR en Medicina de Familia e Comu-
nifaria, considerando xusta e proporcionada a sia equi-
valencia a 6-8 anos de experiencia profesional.
e Colaboracién ca Plataforma 10 minutos.
e Colaboracién e perfenza a Plataforma cidadd NUNCA
MAIS.
e Reeleccién da Xunta Directiva da AGAMFEC en marzo
de 2002, por un pericdo de 2 anos.
Sanfiago de Compostela, 30 de sefembro de 2003
Asdo: Ana Castario Carou
Secretaria AGAMFEC

3 rede de médicos rurais investigadores

" gica y poblacién suficiente para desarrollar dichos estu-

dios, @ fin de eliminar uno de los mayores problemas exis-
tentes, como es la validez externa de sus estudios.
Para ello, el Grupo de Medicina Rural ha creado, adscrito
al mismo, la Red de Médicos Rurales Investigadores (RMRI)
con el propésito de promocionar vy facilitar el desarrollo de
proyectos de investigaeidn en el medio rural.
Desde hace casi un afio que comenzd su andadurg, o
Red ha demostrado que funciona y que la idea es plena-
mente operativa. Por ello, desde el Grupo queremos ani-
mar a todos los compafieros interesados en la
investigacién a ponerse en contacto con nosotros para
ofreceros toda la informacion que poddis necesitar.
Gabriel | Diaz Grévalos
GdT Medicina Rural. SemFYC.
gjdgravalos@jazzfree.com



O seguinte é um pequeno resumo da charla dirigida
aos/as residentes de MfeC o passado més de julho. Nom
é um relatério sistemdtico mas s6 um mapa cativo do que
se pode fopar buscando trabalho ao rematar a residéncia.

REDE PUBLICA

A.1 Atencom Primaria

As possibilidades de conquerir um trabalho estével nos

SAP para os/as novos/as médicos de familia som, a cur

fo prazo, escassas. Actualmente existe um concurso-oposi-

com “extraordindrio” em curso, que provavelmente nom

finalizarg antes de 12-18 meses. Existe um compromisso

verbal de realizar convocatérias ordindrias periddicas ao

rematar esta OPE.

O trabalho eventual na AP pode ser:

¢ inferino: doda a pouca criogom de pragas, as poucas
jubilacons, as comissons de servigos, o listado corre len-
famente;

* substituto: esperarse a abertura das listas por drea a prin-.

cipios de 2004. A frequéncic do trabalho varia segun-
do os areas, e caracteriza-se pola acumulacom de
hordrios e de pacientes de varios médicos.
® reforco de UEH: Teoricamente a eleicom de PACs para
os/as substitutos/as que figurem no listado de Urgén-
cias extra-hospitalares {UEH) serd em Novembro de
2003. A el s6 podem aceder os/as que figurem na lista
de contratagons com opgom UEH.
Nos Glfimos anos férom apresentados vérios recursos con-
fra o valor da especialidade (dirigidos a pedir que a espe-
cialidade nom tivesse valor no, baremo) que férom
desestimados no TSG. Tamém recentemente desestimdrom-
se os miltiples recursos contra o RD 1753,/98 de homolo-
gagcom que buscavam idénfico fim. Em conclusom, nas
vindeiras convocatérias de emprego no SERGAS (tanto
estdvel como eventual] a especialidade deve contar o
equivalenie a 6-8 anos de tempo trabalhado, tal e como
marcava a normativa defendida polos tribunais.
No relativo ao trabalho nas UEH, existe um dispositivo
organizativo fransitdrio que j& dura 4 anos e que xurdiu
do desmantelamento dos Servicos Normais e os Servicos
Especiais de Urgéncias, ambos vencelhados & AP. Este dis-
positive consiste na cobertura das horas de atencom conti-
nuada “sobrantes” (em virtude da redugcom de horas de
guarda imposta pola Uniom Europeia) por pessoal “vincu-
lado” ao PAC mediante contratos por horas que se assi-
nam antes de cada dia de trabalho. O periodo transitério
remata em Novembro de 2004. Apartir de entom, o SER-
GAS terd que organizar um novo sisfema de cobertura das
horas de afengom continuada estével. As negociagons

perspectivas laborais dos médicos de familia hoje

com os sindicatos, ainda nom iniciadas formalmente,
deveriam comecar este més. Extrooficiqlmen?e, a solugom
preferida polas autoridades sanitdrias & outorgar o servico
& Fundacom Pablica 061,

Mentres tanto, os chamados "reforcos” de atencom conti-
nuada sofrem acimulo de frabalho durante periedos cléssi-
cos de descanso [verao, Notal) e um abuso permanente
bem conhecido nos horarios de trabalho. Ademais, o tra-
balho no tramo horaric ordindrio (manhés, tardes) & escas-
so em muitos dos PACs durante o resto do ano.

As Geréncias de AP afirmam necessitar pessoal para
cobertura das vacagons, das guardas dos PACs e impre-
vistos, ainda que isto se reflicte na oferta de confrates mel-
hor numhas dreas que noutras. O listado interinidades, por
exemplo, move-se mais ligeiramente no inferior do pas.
A.2 Hospitais

Nos Servicos de Urgéncias ofertam-se maiormente substitui-
cons de verao, agds nalguns hospitais que tenhem necessi-
dades transitérias de cobertura debido o pessoal que estd
em postos administrativos, baixas maternais, efc. Os hospi-
fais docentes adoitam conlratar aos seus residentes

Nas Unidades de Hospitalizagom a Domicilio hé escassas
opertunidades actualmente, dado que tendem a contratar
infernistas. Existe um plano do SERGAS de criar estas Uni-
dades em Hospitais que carecem delas.

A.3 Inspectores e outros

Existe um listado paralelo ao listado geral de contratacons
eventuais de A.P., que se abre junfo a esfe na mesma con-
vocaiéria, para a cobertura de substituicons e inferinidades
de funciondrios: inspecfores médicos, administracom sani-
taria e escalas de satde piblica.

A.4 MIR

Apesar de ser umha opgom de formagom, foi em muitos
casos umha possibilidade laboral para médicos de familia
sem trabalho. Na actualidade hé j&@ um exame unificado,
nom houvo redugom imediata de pracas ofertadas e nom
é obrigatéria @ opgom prévia de especialidade.

B. AMBITO PRIVADO

B.1 Consulta de MF

O trabalho da especialidade na modalidade de préfica
livre tem hoje-em-dia varios limites: o avango [apesar da
lentitude) da culture da Reforma da A.P. entre os pacientes,
a elevada inversom inicial necessaria, a saturacom do
mercado, as diferéncias tedricas e prdticas do exercicio
da profissom no dmbito privado com respeito. ao dmbito
plblico no que se cumpriu o periode formativo, e a com-

patibilidade dificil coa disponibilidade para os listados do
SERGAS

GACETA AGAMFEC




4 perspectivas laborais dos médicos de familia hoje

Para exercer a especialidade nesta modalidade som

necessarics os seguintes tramites:

® 12 Alia no Imposto de Actividades Econdmicas (IAE): no
Concelho

® 22 Alla em auténomos (SS)

® 3° Autorizagom da Delegagom Provincial de Sanidade
[requisitos no D 77/01 e Orde 29/3/01 ambes no
DOG 72 do 11/5/01)

B.2 061

Flaboram umha lista para contratos temporais de médicos

coordenadores na central) e médicos assistenciais que abrem

cada ano, normalmente no primeiro semestre. Para trabalhar

de médico coordenador valorarse o curso que o proprio 061

imparte, mas nom & requisito para ser contratado. Antes da

ofertar admilem famém curriculos porque em ocasons esgotam

o listado com a cobertura de necessidades pontuais. Adoitom

fazer umha oferta de emprego estavel cada dous anos.

B.3 Hospitais

Nas Fundagons Poblicas hé maior movilidade de pessoal

e coniratos mais estaveis que nos homélogos do SERGAS,

mas por contra o saldrio & menor e o tempo trabalhade

conta menos nos baremos do SERGAS.

No Hospital de Verim publicam as necessidades de con-

fratagom eventual na imprensa especializada (Diaric Médi-

co, Gaceta Médica), as vezes também em la Voz de

Galicia. Nom precisam contratar pessoal no Servico de

Urgéncias no verao habitualmente. Esperam ofertar em

breve umha praga fixa.

No Hospital do Barbanga publicam o pacto de contrato-

gons no DOG. No Servico de Urgéncias a especialidade

que mais pontua & MfeC. Contratam habitualmente 2 ou 3

médicos para esle servico nos veraos. Invitam a enviar

curriculo até a convocatéria do ano 2004.

No Hospital de Cee nom publicam pacto de contratacons.

Normalmente contratom 1 ou 2 médicos no verao para

cubrir o Servigo de Urgéncias. Publicam a oferta eventual

na imprensa especializada, e na web do SERGAS

http:/ /www.sergas.es. Nom prevém ofertar convocatéria

estével de pragas.

No Hospital do Salnés ainda nom esté definida a periodi-

cidade das oferfas, j@ que o Hospital ainda estd botando

a andar. Tenhem um concurso em marcha.

Nos Hospitais privados nom é frequente a necessidade de

cobertura de vacagons, entre outras cousas polo menor

nomero de comas. Assi e todo podem aparecer contratos

em Urgéncias

B.4 Centro de Transfusons

£ umha Fundacom Poblica. Publicam umha lista para

coniratagons temporais no DOG e na imprensa. Necessi-
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tam médicos de familia para unidades méveis e locais
de extraccom nas cidades. Abrem as listas com periodi-
cidade.
B.5 MATEPSS
As Mituas de Accidentes de Trabalho e Enfermidades Pro-
fissionais da Seguridade Social tenhem incrementado as
suas fungons e actividades nos Oltimos anos gracas cos
cémbios legislativos impulsados polo Governo central. A
causa disto, estam a incrementar os seus quadros de pes-
soal sobretodo por conta de especialisias em Medicina do
Trabalho e em MfeC. Adoitam publicar as suas ofertas na
imprensa geral.
B.6 ONGs
Precisam cubrir postos de vérios fipos de frabalho:
® 42 mundo: educagom saniféria em populagons marging-
das, atengom a imigrantes, efc.
* Nouiras lafitudes:
- Coordenagom de projectos de desenvolvimento de
estruturas sanitarias ou de programas de saiide
- Trabalho assistencial, quer actuagons urgentes [refugio-
dos, guerras, efc) quer clinica geral em regions esté
veis mas depauperadas.
As condigons das ONGs com maior movimento de pesso-
al e projectos mais custosos som: contrato e saldrio (baixo)
no pals de orige, gastos de manutencom pagos, seguro
de enfermidade e accidentes.
As mais acessiveis centralizam o confratagom de pessoal
nas suas oficinas cenirais, fora da Galiza: Médicos do
Mundo, Médicos sem Fronteiras, Medicus Mundi.
B.7 Outras
Os gabinetes ou consulias de “Psicotécnicos” precisam
dumha inversom inicial, e tenhem um mercado bastante
copado. .
Os laboratérios Farmacéuticos confratam para determina-
dos postos a médicos com funcons de investigagom, coor-
denacom ou formacom.

WEBS
Algumhas das webs mais Otiles som:

¢ www.diariomedico.com
- Empleo
- Especial: “frabajar fuera de Espafia”
* www.samfyc.es/portal /index.php
® WWW.Sergas.es
* www.agamfec.org

Joam J. Casas Rodriguez
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1. PORTUGAL

Tramites en galiza |

REXISTRO CIVIL: Solicitar un Certificado de Nacemento.
COLEXIO MEDICO PROVINCIAL:

e Cerfificado de boa conducta profesional, que se envia
ao Consejo General de Colegios Médicos en Madrid,
coa resefia de recoller en man (aproximadamente 20
dias antes da viaxe a Madrid). O Consejo General de
Colegios Médicos expide un novo certificado que é o
que ten validez en Portugal. Este documento debe apos-
tillarse no Tribunal Superior de Justicia (C/ General Cas-
tafios, 1. 20004 Madrid. Metro Colen. Linea marrén).
OPCIONAL: Certificado Médico Ordinario acredifativo
de estar en posesion das necesarias apfitudes fisicas e

mentais para o exercico da profesidn, legalizado polo
Colexio Provincial e posteriormente polo Consejo Gene-
ral de Colegios Médicos (C/ Villanueva, 11. 28001
Madrid. Tel. @1 431 77 80, Metro: Refiro. linea ver-
mella). Na Ordem dos Médicos prefiren un certificado
médico dun médico porlugués, esto tamén supén un
aforro xa que non require pagar faxas ao traductor
xurado.

Tramites en madrid

COLEXIO DE MEDICOS: Recoller o Cerlificado de Boa

Conducta Profesional (e o Certificado médico ordinario no

caso que opfemos por esta opcién) no Consejo General

de Colegios Médicos (C/ Villanueva, 11. Mefro: Refiro.

linea Encarmnada)

TRIBUNAL SUPERIOR DE JUSTICIA: Apostillar Certificado

de Boa Conducta (C/ General Castaiios, 1. Metro

Colon. Linea marron)

MINISTERIO DE EDUCACION: legalizar fitulos de Licen-

ciado/a en Medicina e Especialista en Medicina de Fami-

lia e Comunitaria, no Departamento de legalizaciones.

[Paseo del Prado 28. 32 Planta).

MINISTERIO DE SANIDADE: legalizar fitulo de acredito-

cion do Ministerio de Sanidade e Consumo que habilit

para fraballar nos Sistemas Poblicos dos Estados Membros

da CE (Paseo del Prado. 52 planta, poria 5045. Esther

Rodriguez).

MINISTERIO DE JUSTICIA: {C/ San Bernardo, 45.

28015, Madrid. Tel: @1 390 20 00. Metro: Noviciado.

Lnea vermella).

e Comprar impreso para certificado de penales

e Solicitar Certificado de Penais para pais extranxeiro (24
horas).

® Selar ca apostilla de la Haya os fitulos previamente
legalizados (Medicina, Especialidade e Acreditacion) e
o Cerlificado de Penais

Tramites en galiza Il
Compulsa das fotocopias dos titulos orixinais (correctamente
legalizados e ca apostila de la Haya) e Traduccién Oficial
& Portugués de toda o documentacién no Consulado de Por-
tugal en Ourense (Tel: 988 211 387) ou en Vigo (986 436
211). Tamén pode facerse a fravés dun fraductor xurado.
Tramites en Portugal
Consulado Espaiiol en Portugal: [Roa D. Joao IV, n® 341.
4000-302. Porto. E-mail: cgespporto@correo.mae.es)
e Certfificado de Nacionalidade
e Ceriificado de Residencia:
Direccién de referencia en Portugal
Dias fotos camet
Fotocopia do DNI ou pasaporte
Copia simple ou Certificado de Nacemento
Cubrir un impreso
Abrir unha conta corrente nun banco portugués e sacar a
tarxefa fiscal delegacion do Ministerio das Finanzas (farxe-
ta do contribuinte)
Acudir & ordem dos médicos:
1. Titulo de licenciado/a en Medicina e Cirurxia Xeral e
de Especialista en Medicina de Familia e Comuniter
ria. Optativo para licenciados/as antes de 1.995:
Titulo de Acreditacién do Ministerio de Sanidade e
Consumo que “habilita para desempafiar las funcio-
nes de Médico de Medicina General en el Sistema
Nacional de Salud Espafiol, asi como en los Sistemas
Publicos de la Seguridad Social de los demés Estados
Miembros de la Comunidades Europeas”
. Certificado de Nacimiento (Rexistro Civil).
Certificado de Pencis do palfs de orixe ou procedencic.
Pasaporte cu DNI.
Cerlificado de Nacionalidade (Consulade Espafiol en
Portugal).
Domicilio fiscal en Portugal e Tarxeta do Contribuinte.
7. Certificado de Boa Conducta Profesional do Consejo
Ceneral de Colegios Médicos.
8. Certificado Médico Ordinario, valido de calquera

OENESRN

£

pais da Unién Europea, preferiblemente portugués.
9. 3 fotos

10. Cumprimento dos frémites administrativos.

11. Presentacion do formulario de inscripcion e impreso
bancario.

12. Abono de cuofa.

PRAZOS: 3 meses & partir da recepcion da documenta-

cién completa.

RECLAMACIONS:

e Conselho Nacional Execufivo da Ordem dos Médicos

e Tribunais competentes

GACETA AGAMFEC




5 saidas laborais fora de Galiza

Conselho nacional executivo

da ordem dos medicos

Av. Almirante Gago Coutinho, n? 151. 1749 - 084. lis-

boa. - Tel: {(00351) 21 842 71 00. FAX: [00351) 21

842 71 01 - EMail: ordemmedicos@mail telepac. pt

Ordem dos medicos. Seccdo Regional do Norte

R/ Delfim Maia, n® 405 - 4200 - 256 Porto. - Tel:

{00351) 22 070 100. FAX: {00351) 22 550 25 47

(Sede)/ 22 507 01 99 (Casa do Médico) - E-Mail: secre-

taria@ordemdosmedicos. pt

Mais informacién: www.ordemdosmedicos.pt

Solicitude de traballo en portugal

1. Colexiarse na Ordem dos Médicos.

2. Contactar ca Administragdio ou Subregido de Satde
de interese para comunicarlle o dispoiibilidade para
fraballar como médico/a de Clinica Geral, adxuntan-
do o Curriculo

3. Concursar nos Concursos Externos que se publiquen no
Diario da Repiblica para enfrar no cadro de persoal

4. No caso de esfar interesados en traballar en Hospitais
confactar ca Direccién do Hospital para comunicar @
dispofiibilidade para traballer

Enderezos de inferese:

Administracéo Regional de Satde do Norte; R/ Santa Cata-

rina, 1288. 4000. Porto. - Tel: (00351) 22 551 24 00

Subregigo de Saide do Porto: R/ Nova de San Crispim,

380. 4049 - 002. Porto - Tel: (00351) 22 519 21 00

Sub-regido de Satde de Viana do Castelo: R/ José Espre-

gueira, n® @6/126. 4901 — 871. Viana do Caslelo - Tel:

[00351) 25 880 94 00

Subrregidio de Satde de Vila Real: R/ Miguel Torga, n? 12

—F. 5000 - 524 Vila Real - Tel: (00351) 25 930 22 70

Sub-regido de Satde de Braga: largo Paulo Orésio.

4700 Braga Codex - Tel: (00351) 25 320 92 QO

SubRegido de Saude de Braganca: R/ D. Pedro V. 5300

Braganca

Condicions de traballo en Portugal

Contrato a termo certo:

* Traballo temporal (6 m)

® Remuneracion aproximada: 1.250 euros

® Posibilidade de traballo extra: atencién urxente

® Xornada semanal: 35 horas:

-4 h/d de consulia a demanda. 1 pac./15 minutos.
16 pac./d.

- 4 h/semana de consulta programada

- 6 h/semana de afencidon urxente

- 5 h/semana de asuntos persoais

| GACETA AGAMFEC

2. REINO UNIDO

Hai que colexiarse no Consello Xeral Briténico: Resgistra-
fion Directorate General

GENERAL MEDICAL COUNCIL 178 Great Portland Street
GB-london W1N 6JE

Tel: 44171 580 76 42 FAX: 44171 915 35 58
Documentacion:

Formulario de inscripcién FR7

Cuota >=135 libras

Pasaporte ou DN

Titulo de licenciado/a en Medicina orixinal

Certificado orixinal expedido polo Consejo General de

Ok wN—

Colegios Médicos, no que conste que é apto para o
exercicio da medicina en Espaiia. No caso de ter tra-
ballado noutro pais da CE durante os dous Gltimos
anos deberd presentar tamén o certificado semellante
da avforidade competente.

Tramitacion:

1. Tédolos documentos deben ser orixinais, non se admi-
ten fotocopias compulsadas. Deberan estar legalizados
e selados ca apostilla de Lla Haya. Os documentos ofi-
ciais no Ministerio de Xusfiza e o certificado de boa
conducia profesional no Tribunal Superior de Xusfiza.

2. Os documentos orixinais devolverdnse por correo certi-
ficado. Deben ir acompaidos da sta respectiva fraduc-
cién oficial realizada por un traductor xurado.

Exame de inglés

Os médicos espafiois non estén obrigades a facer un exa-

me para colexiarse pero deben demostrar a quen os con-

frate que tefien un bo nivel falado e escrito como para
desempefic-las stas funcions.

Certificado de colexiacién

Cando se aprobe a colexiacién expedirase un certificado

acredifativo.

Informacién sobre postos vacantes

* Brifish Medical Journal. www.bmj.com Tel: 44171 387

44 99

e The Lancet. www.thelancet.com

3. SUECIA

* Ofertas para traballar no Sistema Publico de Satde

® licenciado/a pre95 en posesién da acreditacion que o
habilite para fraballar no Sistema Sanitario Poblico dos
pafses membros da CE ou especialista en Medicina de
Familia e Comunitaria.

e Xornada laboral de 8 a 17 horas, con modificacions a
acordar no centro de satde. Aproximadamente 15 minu-
tos por paciente.

e 25 dias de vacacions ¢ ano.
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e Cursos de formacion médica continuada. Ceniros de
Saide con gran capacidade resolutiva: endoscopias,
recfoscopias, lémpara de fendidura, ...con facilidades de
formacion para o seu manexo.

e Salario: durante os & primeiros meses 3045 euros bru-
tos, con contrato indefinido 3480 euros minimo brutos,
variard en funcién da experiencia profesional. As gardas
paganse aparte (33% impostos)

¢ Curso intensivo de sueco 4,5 meses, con dedicacion
exclusiva: 3 meses en Barcelona e 1,5 meses en Sue-
cia. Axuda para vivenda para residentes de forra de
Barcelona. O curso é subvencionado: 600 euros/mes
para residentes da drea de Barcelona e de 800
euros/mes para resto.

e Oferias de traballo para o parella e escolas/garderias
para os fillos/as

e Imprescindible conecemento de inglés

e Titulo de especialista en medicina de Familia e experien-
cia en Atencion Primaria

(3 grupo de dislipemias de la AGAMFEC

MIEMBROS DEL GRUPO DE DISLIPEMIAS
Coordinador
e Alberto . Del Alamo Alonso
- C S Novoa Santos. Qurense
e Fernando lago Deibe
- C S Sardoma. Vigo
* Manuel Gonzélez Rodriguez
- C S Novoa Santos. Ourense
® Raimundo Gulin Gonzélez
- C S Valle Inclén. Ourense

ACTIVIDADES REALIZADAS POR

MIEMBROS DEL GRUPO

1. Participacion en falleres y cursos

* Abordaije del riesgo cardiovascular en Atencién Primaria
(IV jornadas de residentes ~AGAMFECH. Santiago 23 y
24 de noviembre, 2001.

* Manejo préctico de las dislipemias en Atencion Prime-
ria. Sistema de Acreditacion en AP. Ourense 8-10 de
Abril, 2002

® Manejo préctico de las dislipemias en Atencién Prime-

-ria. Sistema de Acreditacion en AP. Vigo 12-13 de Abril,
2002

® Prevencion de las enfermedades cardiovasculares en la
oréctica clinica. AGAMFEC, SEMG-Galicia, Semergen-
Gadlicia. Santiago 5 de noviembre, 2002

® Son precisos:
- Cerfificado de Boa Conducta Profesional do Consejo
General de Colegios Médicos
- legalizacién e selo coa apostilla de la Haya dos fitu-
los.
Proceso de seleccién
Inferesados enviar curriculum vitae traducido ao inglés a
info@medicarrera.com antes do 22 de agosto, contactara-
se para enfrevista. En caso de dibidas dirixirse ao mesmo

enderezo de correo elecirénico ou por teléfono ao nimero
93 162 14.12.

Contactos

® Loli-Toni: pleyades28@hotmail.com

e Toni alonso:
medsuecia@fiscali.se (preferiblemente) o
medsuecia@hotmail.com.

e Cristina Vivas: cristina.vivas_maiques@vgregion.se

Ana Castaiio Carou

2, Congresos y jornadas

* Coordinacion de la Mesa n® 2 sobre Dislipemias. VIl
Congreso Luso-Galaico de MFC. Viana do Castelo. 10-
11 de maio, 2002.

® Ponencia sobre Prevencién del Riesgo Coronario. Mesa
de Actividades en Medicina Preventiva. VIl Congreso
Lluso-Galaico de MFC. Viana do Castelo. 10-11 de
maio, 2002,

3. Publicaciones

e Hipercolesterolemia: refo en Atencion Primaria. {incluido
en las Ponencias del VIl Congreso luso-Galaico de
MFC). Cadernos de Atencién Primaria. Vol ¢ n? 2. Junio
2002.

® Prevencion del Riesgo Coronario. (incluido en las Ponen-
cias del VIl Congreso Luso-Galaico de MFC). Cadermos
de Atencién Primaria. Vol @ n® 2. Junio 2002.

4. Estudios

e Disefio, realizacion y presentacion de un Estudio sobre
el Riesgo Cardiovascular en los Diabéticos de la provin-
cia de Ourense [estudio RiCarDO), especialmente inci-
dente en la Dislipemia Diabética. Octubre, 2002.

PROPUESTA DE TALLER

Dislipemias y riesgo cardiovascular
en atencién primaria: de la teoria
a la practica

GACETA AGAMFEC




OBJETIVOS

1. CONOCER LA REALDAD DE LA ENFERMEDAD CAR-
DIOVASCULAR EN NUESTRO MEDIO

2. DESTACAR LA IMPORTANCIA DE LA DISLIPEMIA
COMO FACTOR DE RIESGO CARDIOVASCULAR DE
PRIMER ORDEN. PRINCIPALES RECOMENDACIONES
DE SOCIFDADES Y CONSENSOS NACIONALES E
INTERNACIONALES

3. MANEJO PRACTICO DEL PACIENTE CON DISLPEMIA
COMO UNICO FACTOR DE RIESGO CV (INCLUIDAS
LAS FORMAS PRIMARIAS)

4. MANEJO PRACTICO DEL PACIENTE CON DISUPEMIA
ASOCIADA A OTRAS SITUACIONES DE RIESGO CV:
a. DISLUPEMIA Y DIABETES
b. DISUPEMIA Y MULTIPLES FACTORES DE RIESGO

CV

c. DISLPEMIA EN PREVENCION SECUNDARIA

5. TRATAMIENTO: NO FARMACOLOGICO Y FARMA-
COLOGICO. 3QUE NOS APORTAN LOS ESTUDIOS
REALIZADOS2 3CUALES SON LAS PERSPECTIVAS DE
FUTURO?

12
l GACETA AGAMFEC

6 . grupo de dislipémias de la AGAMFEC

Metodologia

 EXPOSICION DE LOS ESTUDIOS EPIDEMIOLOGICOS
Y ENSAYOS CLNICOS QUE APORTAN LAS EVIDEN-
CIAS DE MAYOR CALIDAD, -BASE PARA LA PRACTICA
ASISTENCIAL- Y DE LAS PRINCIPALES RECOMENDA-
CIONES REALIZADAS POR SOCIEDADES Y GRUPOS
DE TRABAJO.

e DESARROLLO PRACTICO DE CASOS CLNICOS DE
NUESTRO MEDIO ASISTENCIAL, MEDIANTE EL
DEBATE DIRIGIDO, PARA ADQUIRIR LAS HABILIDADES
NECESARIAS PARA UN MANEJO EFECTIVO DE LA
DISLIPEMIA POR LOS MEDICOS DE FAMILIA,
MEDIANTE LA INTERVENCION DE TODOS LOS PAR-
TICIPANTES.

Docentes

o MIEMBROS DEL GRUPC DE DISLIPEMIAS DE LA AGAM-
SE

Duracion

e 120-150 MINUTOS (ORIENTATIVO -ASUMIENDO
QUE DISPONEMOS DE MATERIAL SUFICIENTE PARA
CURSOS DE MAYOR DURACION))




