SOCIEDAD OFTALMOLOGICA DE
LA COMUNIDAD VALENCIANA

ACTAS

23-11-2005, Paterna, Valencia

Siendo las 21:00 horas comienza la 22 Reunion de la Junta de la Sociedad Oftalmoldgica de
la Comunidad Valenciana, con el siguiente

ORDEN DEL DIA:

-Lectura y aprobacién del acta anterior

-Desacuerdos con la administracion de la sociedad; Presentacion de nuestros
argumentos y Facultar al Presidente, Vicepresidenta, Secretario y Tesorero
para realizar cambios en la gestion, si procede.

-Situacion actual de la organizacion del Congreso de Abril.

-Comentarios a un anuncio de prensa y presentacion de carta para remitir a
periddico en cuestion, y a las autoridades.

-Resultados del Grupo de trabajo para el estudio del nimero de residentes en
oftalmlogia de la Comunidad Valenciana.

-Ruegos y preguntas

Presentes: El Presidente: Dr.Rafael Martinez-Costa Pérez, la Vicepresidenta: Dra.Pilar
Marco Ventura, el Secretario: Dr.Antonio M. Duch Samper, el Tesorero: Dr.Enrique Lépez
Sanchez y los Vocales: Dra.Angeles Bort Marti, Dr.Ricardo Campos Fernandez,
Dra.Amparo Lanuza Garcia y Dr. Juan Garcia Sanchez.

Excusa su asistencia: Dra.Cristina Couce Cainzos.

1.-Lecturay aprobacién del acta anterior:

Se confirma la recepcion del acta anterior por parte de todos los miembros asistentes.

Se comenta el cambio surgido en el apartado 5 referente a la reunion sobre “Avances en
Oftalmologia” de Abril. Serd symposium y se realizar4 en el Sidi Saler, ya que, en
gestiones realizadas por el Dr.Ricardo Campos se constatd la imposibilidad de realizar
dicha reunién en el Balneario de Cofrentes por falta de espacio. Aclarado dicho punto, se
aprueba por unanimidad el acta anterior.



2.- Desacuerdos con la administracion de la sociedad; Presentacion de nuestros
argumentos y facultar al Presidente, Vicepresidenta, Secretario y Tesorero para
realizar cambios en la gestién, si procede.

-Se comentan las gestiones realizadas con respecto a la pérdida del libro de actas
“historico” de la SOCV.

El Sefior Ramon de Blas ha encontrado un libro de Actas que le entreg6 el Dr.Chaqués con
motivo de la creacion de los estatutos de la Sociedad. En dicho libro aparece acta de
nombramiento de nuevos socios y la creacién de los estatutos. Dicho libro se compré en
aquel momento y no tiene relacién con el libro de actas “histérico”.

Tanto el Presidente: el Dr.Rafael Martinez-Costa Pérez, como el Secretario, el Dr.Antonio
M. Duch Samper han contactado con EIl Secretario de la Junta de la SOCV en el periodo en
que aparecio el libro de actas “histérico”, el Dr.Pedro Tafid Rivero, para pedirle que realice
las gestiones necesarias para localizar dicho libro, ya que era responsabilidad del secretario
la custodia del libro de actas. Miembros de la Junta en aquel periodo recuerdan haber visto
dicho libro.

-Se comenta que al mediodia del dia de hoy, 23 de Febrero de 2004 se ha realizado por
parte del Presidente, Secretario y Tesorero una reunién-comida con una Asesora de
Hacienda para preguntarle dudas sobre los derechos y obligaciones fiscales de la Sociedad,
asi como la conveniencia de solicitar que la Sociedad sea declarada de Utilidad Publica, ya
que podria estar exenta de algunos ingresos a hacienda.

-Se comenta que se han detectado la existencia de pagos a una empresa denominada
Valenvio SL. Preguntado por dicho pago al Sr.Ramén De Blas, éste nos confirma que se
trata de una contrata externa que utiliza la secretaria técnica desde hace tiempo para el
envio de la correspondencia. Dicho cargo corresponde al Gltimo envio de cartas a los
socios, y es por un importe mayor de 200 Euros. A este respecto existen 2 problemas, por
un lado la conveniencia de que una empresa externa tenga los datos de los miembros de la
SOCV Yy sus repercusiones respecto a la Ley de Proteccion de Datos. Por otro lado la junta
no entiende entonces en concepto de qué se le paga la némina al Sr.Ramoén de Blas, ya que
entendemos que es ese el principal trabajo de la secretaria técnica, 6 al menos el mas
laborioso.

La Junta, por unanimidad faculta al Presidente, Secretario y Tesorero a solucionar dicho
problema y se fuera necesario cambiar de Secretaria Técnica.

3.-Situacién actual de la organizacion del Congreso de Abril.

Se presenta el preprograma del VI Congreso de la SOCV, que se realizara los dias 22-23
de Abril y que coincidira con la 12 Reunidn de Enfermeria Oftalmoldgica de la Comunidad
Valenciana. Anexo I.



Se comenta el compromiso adquirido por la actual junta para que dicha informacién
estuviera en los dos idiomas oficiales de la Comunidad valenciana. Se decide que la carta
de presentacion del Congreso aparezca tanto el Castellano como en Valenciano.

4.-Comentarios a un anuncio de prensa y presentaciéon de carta para remitir a
periddico en cuestion, y a las autoridades.

-Antecedentes. Se comenta a la junta que el Dr.Lépez ha realizado un manifiesto sobre la
problemética actual de los dpticos y su relacion con la Conselleria de Sanidad. Dicho
manifiesto ha sido corroborado y firmado por el Presidente y el Secretario y se entregé al
Secretario General de la Agencia Valenciana para la Salud, el Dr.Manuel Cervera Taulet y
al Director General de Calidad y Atencion al Paciente. D.Antonio Galan Serrano. Anexo 1.

-A principios del mes de Enero el Presidente recibié una queja de un socio sobre la
inminente contratacion de un Optico para trabajar, con consulta propia e independiente en el
centro de especialidades de Sueca. Efectivamente, se iba a crear una consulta para el 6ptico
que vendria citada directamente por el médico de atencion primaria. Se mantuvieron
contactos con el Coordinador de Oftalmologia y con el Director del Hospital de la Ribera,
sobre lo inapropiado de dicha actuacion, e insistiendo en que el éptico debia ejercer sus
funciones bajo la supervision del oftalmélogo. De momento el dptico pasard consulta
atendiendo a los pacientes que hayan sido valorados previamente por el oftalmélogo y que
éste le remita desde el centro de especialidades 6 desde el Hospital.

-El pasado dia 13 de Febrero de 2005 salié publicado en el periodico “El Levante” una
publicidad sobre una éptica, en la que se hablaba del diagnéstico del glaucoma. Anexo I11.
Se comenta a la junta que se ha realizado una carta dirigida al Director del Levante y copias
de la misma al Presidente del Colegio Oficial de Médicos de Valencia, al Presidente de la
Sociedad Espafiola de Oftalmologia y al Secretario General de la Agencia Valenciana para
la Salud, Anexo IV. Se comenta también la necesidad de contactar con el Presidente del
Colegio de Opticos de Valencia para aclarar aspectos sobre competencias y evitar asi
publicidades engariosas y temas de intrusismo.

5.-Resultados del Grupo de trabajo para el estudio del nimero de residentes en
oftalmologia de la Comunidad Valenciana.

Se explican los resultados de dicho informe, que ha sido entregado al Secretario General de
la Agencia Valenciana para la Salud y a la Comision Nacional de Especialidades. Anexo V.

6.- Rueqos v preqguntas

-Se comenta que el Presidente y el Secretario han estado toda la tarde informando a los
periddicos y agencias mas importantes de Valencia sobre el acto de entrega de Socios de
Honor el préximo dia 5 de Marzo de 2005.



-Se procede a la lectura de los miembros que el proximo dia 5-3-05 van a ser nombrados
Socios de Honor:

Alberto Basterra Ibarra José M@ Cabrera LoOpez
Joaquin Carri6 Caballero Manuel Cervera Alpéra
Manuel Diaz Martinez Miguel Esteban Monledn
José Lopez Botet Ma Dolores Llopis Palares
Tomas Marin Garcia Milagros Masanet Prior
José Meseguer Ortega Daniel Miguel Alvarez
Carmen Pérez Puchalt José Antonio Pinos Roldan
José Poyatos Goiri José Quero Gonzalez

Bernardo Sifre Pascual

-Se presenta por la Dra. Angeles Bort los resultados preliminares del Estudio de Baremo
propuesto para las compafiias médicas. Indica que los ha realizado al alza, pues siempre
estaremos a tiempo de rebajarlos. Anexo VI.

-Se comenta la recepcién por parte del Presidente y del Secretario de una carta del profesor
Ali6 sobre la no participacion en las reuniones de la SOCV. Se procede a su lectura y se
indica la situacion actual de no socio del mismo. La existencia de dicha carta se comenta
para que la contestacion del presidente venga abalada por toda la junta. Se indica que es
deseo unanime de la junta actual contar con todos y cada uno de los socios actuales. Anexo
VII.

-Se indica que la proxima reunion tendra lugar el viernes 22 de Abril; sera durante una
comida previa al proximo Congreso de la SOCV

Se pone fin a la reunion a las 23:30 horas.



ANEXO |

PONENTESN:

Dr Alfredo Adan (Barcelona)

Dr. José Belmonle { Alicanie)

Dr Borja Corcastegui ( Barcelona)

Prof. Julidn Giarcia Sdnchez (Madrid)
Dr José Garcig-Arumi (Barcelona)

Dr. José Luis Gilell (Barcelona)

Dr José Raman Hueso (Alicante)
Drra Marina Marco { Valencia)

Dr. Antoruo Martinez Garcia {Santiago de Compostela)
Dr Carlos Mateo (Barcelona)

Prof. losé Luis Menezo (Valencia)

Dr Amadeo Monledn {Valencia)

Dra. M* Angeles Moreno { Valencia)

Dr. Jusé Luis Pércz Salvador (Burgos)
Dr. Rafael Pricto Toni {Valeneia)

Dr Guillermo Roca Limares {Barcelona)
Dr. Juan M Ronchera (Castellén)

Dr Konrad Schargel (Alicante)

Dr Emilio Vila {Valencia)

MOBERADORES Y DISCUSION:
Dra. Juan Avifio Martinez

Dr. Angel Cisneros Lanuza

Dr. Miguel Esteban Masanet

Dr. Enrique Ferrer Galindo

Dr. Miguel Harto Castafio

Dr. Victor Menezo Rozalén

Dra, Pilar Marco Ventura

Dra, Lucia Martinez-Costa Pérez
Dra Amparo Navea Tejerina

Dr. Juan Francisco Navarro Piera
Dr. Juan Taboada Esteve

Dr. Eduardo Vilanova CGonailez

Junta D (IHH

Presidente: Dr. Rafael Martinez-Costa Péres
Vicepresidenta: Dra. Pilar Marco Ventura
Secretario: Dr Antonio Duch Samper
Tesorero: Dr Enrique Lopez Sanchez
Vocales:

Dra. Angeles Bort Marti

Dr Ricarde Campos Fernéndez

Dra Cristina Couce Cainzos

Drra. Amparo Lanuza Garcia

Dr. Juan Garcia Sanchez

Apreciados amigos:

Es para mi un honer invitaros al V|
Congreso anual de la Sociedad Oftalmologica de
la Comunidad Valenciana (SOCV2005) en Valencia
los dias 22 y 23 de Abril de 2605,

Este afio, se trataran los avances de la
especialidad de Cataratas, Retina y Glaucoma,
estando prevista la parlicipacion de importantes
figuras de la Oftaimologia Nacional e Internacianal

Deseamos que estas jomadas sean de
utilidad en vuestra practica clinica ya que hemos
insistide a todes los conferencianles gue éste es
el sentir de la mayoeria de nuestros asociados. Por
olra parte, contaremos también con una amplia
participacion de la industria medica.

Esperc que podamas compartir unos
dias de convivencia, tante profesional como social.

Con mi mas sincera consideracion y
gratitud.

Dr. D. Rafasl Martinez-Costa Pérez
Presidente de la Sociedad Oftaimologica de la Comunidad
Valenciana

SOCV2005

N Viernes 22
« Inauguracion del curso
GLAUCOMA

Actualizucion en ratamicato médico, téenicas quiringicas,
dispositivos valvulares

Prof. Julidn Garcia Sanchez (Madrid)

Dr, Antonio Martinez Garcia {Santiago de Compostela)
Drru. M* Angeles Moreno { Valencia)

Tiscusion

Dr. Juan M Roochera {Castellén)

Dr Konrad Schargel {Alicante]

D Emilio Wila (Valencia)

Discusion

B Sabado 23
RETINA

Primera sesién
Oncelogia ocular, Inflamacion, Patologia vascular, DMAE

D Alfrede Adén (Barcelona)
D José Garcia-Arumi (Barceloma)
Dr Amadeo Monlean {Valencia)

Discusitn

ipcion

Segunda sesién

Clinica y Semivlogia del Desprendimienta de Retina,
Cirugia,

Dr Borja Coreastegui (Barcelonz)

Dr Carlos Mateo { Barcelona)
Dr Guillermo Roca Linares (Barcelona)

Discusion

Comida de trabajo

CATARATAS

Nuevas [eenicas en cirugia de la catarata

Dr.José Belmonte {Alicante)

Dr. José Luis Giiell (Barcelona)
Dr José Ramén Hueso {Alicante)
Dra Marina Mareo (Valencia)

Discusion
Prof. Jusé Luis Meoczo {Valencia)

Dr. José Luis Pércz Salvador (Burgos)
Dr. Rafiel Pricto Toni {Valencia)

Discusion

Cena del congreso

I Jorsiada de Enfermerio Oftalmoligice de
fa Comunidad Valenciana

Hotel Sidi Saler Valencia Sibado 22 de Abril

(Mafiana)

La enfermeria frente al paciente Oftalmalégico,

exploraciones complementarias, técnicas cspeciales,

instrimentacion quirhrgica

Directoras: Diia Carmen Jiménez Requena (Valencia)
Diia Guillermina Martinez Albert (Castellon}

TEPROGRAMA

<

SOC DAD OFTALMOLOGICA

i‘l' LA COMUNIDAD VALENCIANA

2005

22-23 de abril

* GLAUCOMA
* RETINA
« CATARATAS

= | JORNADA DE ENFERMERIA

OFTALMOLOGICA DE LA COMUNIDAD

VALENCIANA

Lugar: Hotel Sidi Saler (Valencial




ANEXO 11

La Sociedad Oftalmolégica de la Comunidad Valenciana, a traveés de su junta
Directiva como 6rgano ejecutivo, y en referencia a la presencia y funcion desempefiada por
diplomados en Optica en instituciones sanitarias publicas Valencianas, quiere hacer constar

que:

Primero- Los problemas generados por la masificacion y aumento de las listas de espera
en los ambulatorios es un problema que NO debe ser resuelto con la contratacion de opticos
sino en todo caso con la de médicos especialista en oftalmologia, Unicos profesionales
facultados para el diagndstico, seguimiento y tratamiento de las enfermedades

oftalmoldgicas.

Segundo- Es el sentir general de los oftalmélogos de la Comunidad Valenciana que la
refraccion es un acto médico y que por tal debe llevarse a cabo por el oftalmélogo. Las
actuaciones en el diagndstico y tratamiento de las enfermedades oftalmoldgicas que
realizan y han realizado los épticos se han producido ante la pasividad de las autoridades
competentes, dando lugar a una politica de hechos consumados no aceptable en un pais
moderno y en el seno de la UE.

Tercero- En cualquier caso, el acto de refraccionar, realizado por un oftalmélogo, se
acomparia de la exploracién clinica del paciente, con la deteccion y diagnéstico de ciertas
patologias que en ningun caso hubieran podido ser detectadas si la exploracion la hubiera

realizado un profesional no facultado para ello.

Cuarto- La presencia de épticos en la consulta de Oftalmologia genera confusion en los
usuarios, pues en numerosas ocasiones el paciente cree haber sido atendido por un médico
oftalmdlogo, confiando en él su salud ocular, cuando en realidad, este profesional no esta

capacitado para el fin requerido por el paciente.



Quinto- En ningln caso el 6ptico puede ser el responsable de la atencién directa al paciente

en la consulta de oftalmologia.

Sexto- Es responsabilidad de la administracion publica el velar por los intereses de los
pacientes y por el derecho de estos a ser atendidos por profesionales capacitados legalmente

para ello.

Séptimo- Cualquier modificacién de competencias en cualquier colectivo profesional
podria dificultar el libre transito de profesionales en la UE, al generar diferentes
competencias para cada estado miembro. Es por ello que cualquier modificacion de la
legislacion al respecto, entendemos que no deberia ser iniciada sin escuchar la opinion de

las organizaciones Europeas implicadas (UEMS, EBO)

Por todo ello, esta junta solicita le sean escuchados estos argumentos y sean tenidas en
cuenta sus opiniones en reuniones proximas, al objeto de resolver los problemas existentes

en la consultas de oftalmologia y en prevencion de futuras contrataciones de opticos.

Valencia, 24 de Enero de 2005

|\
- W

/

Dr.Rafael Martinez-Costa Pérez Dr.Antonio M. Duch Samper
Presidente de la SOCV Secretario de la SOCV



ANEXO 11

Levanite i1 MERCANTIL VALENCIANG B Domingo, 13 de febrero de 2005

GLAUCOMA, mis vale prevenir...

¢ QUE ES EL GLAUCOMA?

El glaucoma esta causado por un aumento de
la presion ocular. La presion ocular es diferente
de |a presion arterial. El glaucoma produce una
pérdida de campo visual y en casos de enfer-
medad avanzada puede llegar a la ceguera

ireversible. El aumento de la presién ocular no
produce ningln sintoma. Sélo puede diagnos-
ticarse si se mide la presién por un especialista.
Toda persona por encima de los 40 afios debe
medirse periddicamente la presién ocular,

En MULTIOPT ICASd;shmos pmparsdm
precoz del glaucoma que se
icas avanzadas,
pruebas son ndnkgas y
Tonometria: Medida de la presién intraocular.
: Monitorizacion del nervio 6ptico

entre otras son:
ion i

i al realizar cualquiera de estas pruebas el
optometrista considera que esta dentro del
grupo de riesgo, lo remitiria al médico oculista
para valorar el posible tratamiento.

Si tiene presién ocular elevada debera ponerse
gotas diariamente tal como le indique su oftal-
mologo. No debe dejar nunca de utilizar el
tratamiento, ni tampoco las revisiones pe-

de su presién intraocular en cual-

quiera de los centros de MULTIOPTICAS.

José Miguel Borja, éptico diplomado y gerente de
MULTIOPTICAS BORJA.

N° RGS 1631



ANEXO IV
Valencia, 24 de Febrero de 2005

Sr. Presidente de la Sociedad Espafiola de Oftalmologia
Prof.D.Juan Murube del Castillo

Le adjunto copia de la carta remitida al periddico el Levante, en relacion a una propaganda
de dpticas publicada el pasado 13/2/05

La Sociedad Oftalmoldgica de la Comunidad Valenciana, como sociedad cientifica oficial
de los médicos especialistas en oftalmologia de nuestra Comunidad, y en orden a evitar
confusiones y aclarar ciertos aspectos referentes a una publicidad aparecida en este mismo
rotativo, en la pagina 67 de su ejemplar del Domingo 13 de febrero del 2005, quiere
informarle que:

Primero: El glaucoma es una enfermedad cuya prevalencia aumenta considerablemente con
la edad, sin embargo no necesariamente tiene por qué aparecer después de los 40 afios.

Segundo: Los tondémetros de aire que se emplean en los establecimientos de Optica
(sistemas de medicién de la presion intraocular que no tocan el 0jo), son un buen método de
despistaje, pero no es método preciso.

Tercero: La deteccion de una presion intraocular por encima de lo normal no tiene por qué
significar que exista glaucoma o que el paciente deba ser tratado. Por otra parte
determinadas situaciones normales o enfermedades del sujeto pueden hacer que presiones
oculares mas bajas de lo normal deban ser interpretadas y tratadas como patolégicas.

Cuarto: El diagnostico del glaucoma, ademas de la exploracion instrumental, requiere de la
experiencia clinica del médico oftalmologo, y no es tan simple como la realizacion de la
tonometria (medir la tensién ocular) o retinografia (hacer una fotografia de la retina),
existen otras muchas exploraciones.

Por otra parte, las competencias del médico y del oOptico estan recogidas en la Ley de
Ordenacion de las profesiones sanitarias. 41442 Sabado 22 noviembre 2003 BOE num.
280 . Donde dice lo siguiente:

Meédicos: corresponde a los Licenciados en Medicina

la indicacion y realizacion de las actividades dirigidas

a la promocién y mantenimiento de la salud, a la prevencion
de las enfermedades y al diagnostico, tratamiento,
terapéutica y rehabilitacion de los pacientes, asi como

al enjuiciamiento y pronostico de los procesos objeto

de atencion.

Opticos-optometristas: los Diplomados universitarios




en Optica y Optometria desarrollan las actividades
dirigidas a la deteccion de los defectos de la refraccion
ocular, a través de su medida instrumental, a la utilizacion
de técnicas de reeducacion, prevencion e higiene visual,
y a la adaptacion, verificacion y control de las ayudas
Opticas.

Por todo ello, entendemos que en esta publicidad realizada por Opticos, se produce una
clara invasion de competencias que corresponden al médico oftalmélogo y esta Sociedad
esta facultada estatutariamente, para velar por una correcta praxis Oftalmoldgica en la
Comunidad Valenciana, asi como para la defensa de sus competencias.

Por ultimo, nuestra sociedad cientifica tiene como fines, ademas de fomentar el
conocimiento de nuestra especialidad, cuidar por que la informacion que el paciente reciba
sea la adecuada a su proceso patoldgico en cada momento. Entendemos que en este tipo de
noticias, aun tratandose de reclamos publicitarios, deberian ser revisadas por el Colegio
Oficial de Médicos y/o la Sociedad Cientifica antes de su publicacion para evitar confusion,
alarma o, en definitiva, una mala informacion al ciudadano.

/

Dr. Rafael Martinez-Costa Pérez Dr. Antonio Duch Samper
Presidente de la SOCV Secretario de la SOCV



ANEXO V

Estudio de la adecuacidn en la oferta
de Formacion Especializada en
Oftalmologia para la
UUuuuuuvuvuvuvuvuvuuuvuuvuuuuuuuuy
U Comunidad Valenciana.




1- JUSTIFICACION DEL INFORME.

2- NECESIDADES DE ESPECIALISTAS EN LA COMUNIDAD VALENCIANA.

3- AJUSTE POR CRECIMIETO DEMOGRAFICO EN LA COMUNIDAD
VALENCIANA.

4- COMPNARACIC’)N DE LA COMUNIDAD VALENCIANA CON EL RESTO DE
ESPANA.

5- COMPARACION DE LA COMUNIDAD VALENCIANA CON OTRAS
COMUNIDADES.

6- CONCLUSIONES.

7-RECOMENDACIONES

8- FUENTES.



JUSTIFICACION DEL INFORME.

Es dificil calcular cudl es la necesidad real y la demanda social de médicos

especialistas. Sin embargo es propoésito de este dossier el intentar clarificar la cantidad

de especialistas en oftalmologia que se estan formando en Espafia y pormenorizar

detalladamente cual es la situacion en el ambito de la Comunidad Valenciana.

Desde la Sociedad Oftalmolégica de la Comunidad Valenciana, no escatimaremos
esfuerzos en apoyar, en la medida de nuestras posibilidades, la formacion cientifica de
calidad para los especialistas demandados por la poblacion. Sin embargo, es la opinion de
esta sociedad que actualmente el nimero de especialistas que se forman anualmente, no
obedece a un criterio de racionalidad, no existiendo en nuestro conocimiento ningln

estudio razonado y basado en datos objetivos.

La precariedad de los contratos laborales, la existencia de especialistas altamente

cualificados sin salida profesional con el agravante del alto coste que supone su

formacion, no puede repercutir mas que en una peor calidad del proceso asistencial, y

todos ellos son problemas que comienzan a ser una realidad.

Pensamos que desde nuestra sociedad, en representacion del colectivo de oftalmélogos de
la Comunidad Valenciana, debemos advertir y colaborar con las instituciones publicas
(Conselleria de Sanitat, Comision Nacional de Especialidades Ministerio de Sanidad y
Consumo, y Union Europea de Medicina Especializada UEMS), para tratar de mejorar una

situacion que no beneficia a nadie.

NECESIDADES DE ESPECIALISTAS EN LA COMUNIDAD VALENCIANA.

En el momento actual, la incorporacién de nuevos facultativos tanto a plazas de

nueva creacion como a bajas laborales se realiza de manera inmediata y sin demora

alguna, no quedando practicamente nunca puestos por cubrir, asimismo, las

necesidades de la medicina privada parecen cubiertas por completo. Al contrario de




otras especialidades mas demandadas como anestesia 0 radiodiagnostico, en la nuestra

ya no es facil encontrar ofertas laborales para puestos tanto en nuestra comunidad

como fuera de ella.

En la Comunidad Valenciana el namero de oftalmélogos es actualmente de unos 360
especialistas en activo. ElI nimero de especialistas que han iniciado su formacion en los
ultimos dos afios es de 28, es decir, si los especialistas en la Comunidad Valenciana se
hubieran formado en los afios precedentes en la cuantia en que actualmente se forman, el
namero de oftalmdlogos en nuestra Comunidad seria de 490, lo que representa un 26%
maés, es decir, la cuarta parte mas de los especialistas que existen y son necesarios

actualmente.

AJUSTE POR CRECIMIETO DEMOGRAFICO EN LA COMUNIDAD
VALENCIANA.

El calculo del ajuste de las necesidades poblacionales segun el crecimiento demogréafico
esperado es extremadamente complejo y queda fuera del propdsito de este estudio con
miras mas modestas a corto plazo, sin embargo, si podemos apostillar en este sentido gue el

numero de médicos que iniciaron su formacion especializada en oftalmologia en 1999

fue de 10 residentes mientras que estd previsto que en 2005 sea de 15 residentes, lo que

representa_un_incremento_del 50%. Por otro lado la poblacion de nuestra comunidad
(segun censo del Instituto Nacional de Estadistica), paso de 4.066.474 en 1999 a 4.543.304

en 2005, lo que supone un incremento del 11%. En conclusién, para un incremento de

poblacion del 11%, hemos aumentado en un 50% la cantidad de residentes (Figs. 1.- y 2.-).
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Fig.3- Representa el incremento de crecimiento poblacional de la comunidad
valenciana desde 1999 hasta 2005, comparado con el incremento en el nimero de
residentes (porcentajes).




COMFiARACION DE LA COMUNIDAD VALENCIANA CON EL RESTO DE
ESPANA.

En cuanto a la comparacion de los residentes formados en nuestra comunidad con
respecto a los formados en el resto Espafia en los Gltimos 5 afios, vemos que el porcentaje

de residentes formados en Valencia, Castellon y Alicante con respecto a la media del

conjunto del resto de las comunidades Espafiolas es de un 17,2% mas, es decir, aqui

hemos formado entre 2 y 3 residentes mas que comparativamente al resto de Espafia y

anualmente.

Cada uno de los datos queda pormenorizado en las tablas.- 1 a 5

1999
Residentes Formados en Espafia 82
Paoblacion espafiola 40202160
Residentes Formados en la C Valenciana 10
Poblacién en la Comunidad 4060000
Residentes que debieron formarse 8,2
% de residentes de mas que se formaron en
la Comunidad 18%

Tabla 1-

2000
Residentes Formados en Espafia 77
Paoblacion espafiola 40502160
Residentes Formados en la C Valenciana 11
Poblacion en la Comunidad 4120000
Residentes que debieron formarse 7.8
% de residentes de mas que se formaron en
la Comunidad 30%

Tabla 2-

2001
Residentes Formados en Espafia 82
Paoblacion espafiola 41116000
Residentes Formados en la C Valenciana 9
Poblacién en la Comunidad 4200000
Residentes que debieron formarse 8,3
% de residentes de mas que se formaron en
la Comunidad 8%




Tabla 3-

2002
Residentes Formados en Espafa 87
Poblacion espafiola 41830000
Residentes Formados en la C Valenciana 11
Paoblacion en la Comunidad 4325000
Residentes que debieron formarse 9
% de residentes de mas que se formaron en
la Comunidad 20%
Tabla 4-
2003
Residentes Formados en Espafia 99
Poblacion espafiola 42717000
Residentes Formados en la C Valenciana 11
Poblacion en la Comunidad 4470000
Residentes que debieron formarse 10
% de residentes de mas que se formaron en
la Comunidad 10%
Tabla 5-

COMPARACION DE LA COMUNIDAD VALENCIANA CON OTRAS
COMUNIDADES.

Hemos demostrado como el numero total de residentes formados en la Comunidad
Valenciana era proporcionalmente mayor al resto de Espafia pormenorizando los datos por
afios y teniendo en cuenta la poblacidn espafiola y su crecimiento demografico. En la Tabla
6.- mostramos los resultados del incremento sufrido en cuanto al nimero de residentes
previstos para el afio 2005 comparativamente con los que se formaron en el afio 2001, en
diferentes comunidades.

Llama especialmente la atencién el bajo incremento producido en Catalufia (6%), donde
la poblacion ha pasado de 6.361.365 habitantes en 2001 a 6.813.319 en 2004, mientras en
nuestra comunidad el incremento de residentes que accedieron a la formacion en
oftalmologia fue del 66% para un aumento poblacional que pas6 de 4.202.608 en 2001 a

4.543.304 habitantes. Dicho de otro modo, mientras en Catalufia se formara




anualmente un residente por cada 400.783 habitantes en 2005, en nuestra comunidad

lo haremos por cada 302.886 habitantes.

_Residentes 2001 Residentes 2005 % de incremento
Cataluina 16 17 6%
Pais Vasco 5 6 20%
Madrid 28 30 7%
Comunidad Valenciana 9 15 66%

Tabla 6-

COMPARACION DE LA OFTALMOLOGIA CON OTRAS ESPECIALIDADES.

En la Tabla 7.- mostramos el incremento ordenado en cuanto al nimero de plazas

ofertadas para formacion de residentes que se ha producido en especialidades con clara

demanda en los sistemas sanitarios tanto publicos como privados, donde vemos

incrementos que van desde el 1% en radiodiagnostico al 6 % de psiquiatria, sin embardo,

para la tasa de crecimiento demografico anual espafola, que se sitla entorno al

1.125%, el incremento en la oferta de formacion especializada en oftalmologia ha sido

del 23 %.
_Residentes 2004 Residentes2005  |% de incremento
Oftalmologia 120 148 23%
Anestesiologia 273 281 3%
Radiodiagnéstico 201 203 1%
Urologia 55 56 2%
Psiquiatria 169 179 6%

Tabla 7-




CONCLUSIONES.

1. Sin una justificacion en la demanda de especialistas en oftalmologia por los
sistemas sanitarios publicos y privados de nuestra comunidad, desde 1999 hasta
2005 se ha incrementado en un 50% la oferta anual para formacion especializada
en oftalmologia en la Comunidad Valenciana.

2. Al menos en los Gltimos 6 afios, el niamero de residentes de oftalmologia en
formacion en nuestra comunidad ha sido superior al resto de la media de las
comunidades espafiolas en un 17.2% anual.

3. Otras especialidades con importante demanda social, como son anestesiologia,
radiodiagnostico, etc...han experimentado en el Gltimo afio un incremento del 1 al
3% en la oferta para formacidn, porcentaje muy inferior al producido en nuestra
especialidad (23%).

4. La Sociedad Oftalmolégica de la Comunidad Valenciana, considera que se deben
tener en cuenta las siguientes recomendaciones en orden a regular adecuadamente

la oferta para formacion especializada en nuestra comunidad.

RECOMENDACIONES

La recomendacion de esta Sociedad es que el incremento en la oferta de formacion
especializada sea adecuada al crecimiento poblacional estimado, en orden a adecuar y
ordenar los recursos disponibles.

De esta forma, si tomamos el afio 2003 como referencia previa al notable incremento en
el nimero de oferta de formacién especializada, veremos que la media en nuestra
Comunidad fue de un residente formado por cada 406.000 habitantes (alrededor de un 10%
superior a la media Nacional), asi, y teniendo en cuanta la tasa de crecimiento anual de la
poblacion (entorno al 1.5% anual), y ain considerando que la vida media laboral de los
profesionales sanitarios puede reducirse de los 40 a los 35 afios, veremos como se refleja

en la Tabla.-8 que el nimero de residentes en formacion debe incrementarse en uno cada 7



afios como maximo, quedando en todo caso esta oferta sometida a la variabilidad del

crecimiento poblacional.

ARo Plazas a Ofertar

2005 12 Tabla 8.- Nimero maximo

2012 13 de plazas de Oftalmologia
que deben ser ofertadas en

2019 14 nuestra Comunidad para

2026 15 adecuar racionalmente los

2033 16 recursos.

FUENTES.

- Boletin Oficial del Estado.
- Censo del Instituto Nacional de Estadistica.



ANEXO VI

Baremo propuesto para las compafiias médicas de la SOCIEDAD VALENCIANA DE
OFTALMOLOGIA

Consulta: 40 €
Revision: 18 €
Visita a domicilio y/o clinica: 25 €

Exploraciones no incluidas en la consulta. Pruebas diagndsticas:

Angiofluoresceingrafia: 65 €

Retinografia: 40 €

Campimetria ( AO) : 25€

Ecografia (AO) y/o Biometria: 20 €

Pruebas Electrofisioldgicas (AO) : ERG, EOG, PEV (cada una de ellas):
25€

Gonioscopia: 16 €

Exploracion bajo A. general en pediatria: 40 €

Biopsia orbitaria:60 €

Puncion de camara anterior: 45 €

Aspiracion de vitreo: 45 €

Tomografia de coherencia Optica: 25 €

Paquimetria: 20 €

Recuento endotelial: 20 €

Topografia corneal: 20 €

Pruebas Terapéuticas:

Inyecciones subconjuntivales y/o subtenonianas: 16 €

Inyeccion orbitaria: 16 €

Sondaje lagrimal: 25 € (cada o0jo)

Ortoptica y pledptica (tratamiento completo): 70 €

Cateterismo de via lagrimal permanente: 25 €

Fotocoagulacion con Argén (tratamiento completo en cualquier patologia
que lo requiera): 160 € (cada 0jo)

Criocoagulacion (en cualquier patologia que lo requiera): 100 €(cada 0j0)

Fotocoagulacion con YAG (tratamiento completo en cualquier patologia
que lo requiera): 80 € (cada 0jo)

Terapia fotodinamica(tratamiento completo): 160 € (cada 0jo)

Procedimientos quirdrgicos:



Extraccion de cuerpos extranos:

Conjuntival o corneal: 18 €
Escleral: 48 €

Orbitario: 160 €

En camara anterior: 200 €
En iris: 200 €

En vitreo: 250 €

Parpados vy anejos:

Chalacion: 48 €

Coloboma palpebral: 48 €

Extraccion de dacriolitos: 28 €

Ectropion o entropion.Plastia : 110 €

Drenaje de abcesos 0 quistes de cejas y/o parpados: 30 €
Drenaje de flemén lagrimal: 30 €

Epicantus: 110 €

Estricturotomia de conductillos simples: 110 €
Extirpacion de quistes palpebrales: 110 €
Extirpacion de tumores palpebrales.Plastia: 150 €
Ptosis palpebral: 130 € (cada 0jo)
Dacriocistectomia: 130 €

Dacriocistorrinostomia: 420 €

Blefarorrafia y tarsorrafia: 50 €

Xantelasma(sin plastia): 50 €

Xantelasma(con pléastia): 100 €

Exanteracion orbitaria: 500 €

Tumores orbitarios: 900 €

Enucleacion o evisceracion: 100 €

Ausencia de saco lagrimal.Creacion de via excretora:130 €
Queratoprotesis: 500 €

Segmento anterior:

Tumores benignos de conjuntiva (con plastia): 60 €
Simbléfaron.Plastia: 100 €

Sutura de herida conjuntival: 28 €

Sutura de herida corneal: 90 €

Sutura de herida palpebral: 90 €

Sutura de herida escleral: 90 €

Recubrimiento conjuntival: 60 €

Cirugia catarata (intracapsular): 230 €



Cirugia catarata (microcirugia): 480 €
Goniotomia: 230 €

Iridectomia quirdrgica: 140 €
Esclerectomia profunda: 350 €
Trabeculectomia: 350 €

Hernia de iris: 200 €

Implantacion secundaria de LIO: 200 €
Membranectomia: 200 €
Queratotomia radial: 300 €
Queratoplastia penetrante: 650 €
Tumores de iris. Extirpacion: 200 €

Cirugia del estrabismo (los dos o0jos): 380 €

Segmento posterior:

Desprendimiento de retina (cirugia extraescleral): 480 €
Vitrectomia: 650 €
Tumores de coroides: 480 €



ANEXO VII
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Irnntivatn Oftalmobsgico de Afica -

Alicante, 31 de Enero de 2003

Dr. Rafael Martinez Costa-Pérez

Presidente

Saciedad Oftalmologica de la Comunidad Valenciana
Avenida de la Plata, 20

46013 VLENCIA

Quendo amigo Rafael:

Ante todo quiero reiterarie, como ya te testimonie por teléfono. mi
felicitacion por haber alcanzado ta Presidencia de la Sociedad Oftalmolagica de la
Comunidad Valenciana,

En tu carta de fecha del pasado 19 de Enero, veo que presentas las
actividades que vais a realizar durante este afio, en las que puedo observar de que no
estamos en ningin solo acontecimiento ninguno de los miembros de nuestro equipo.

Esto me resulla realmente notable, puesto que como muy bicn sabes
somos de los equipos que mas publicaciones internacionales y participaciones en temas
muy relevantes de cirugia de la catarata, refractiva, retina, superficie ocular e
investigacion basicamente biologica realizamos en nuestro pais. No conozco las razones
por las cuales estamos marginados de esa Sociedad y si realmente existe un anfagonismo
con ella. puesto que si es asi, lo desconozco.

Por mi parte, he sido baja de la Sociedad por voluntad propia debido a
esta situacion, de ninguneo y de marginacion, a las que nos han sometido los anteriores
Presidentes.  Nuestra actitud es la de colaborar con la Sociedad, siempre que esta
colaboracion se haga en (érmines de buena voluniad y de cordialidéd. Conflo en que tu
Presidencia sea en este sentido positiva y fructifera, y me gustaria que me respondieras a
esta carta con tus consideraciofes personales al respecto.

Recibe un fuerfe ab7zo:
’
e

Fdo.: Jorge L. Alid

CiC D Antonia M. Duch Samper
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