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Nueva mediación aseguradora 
de los médicos de Alicante
Aon y Semeco, corredurías de seguros líderes en el sector profesional sanitario y asociadas al 
Colegio de Médicos de Alicante, unimos nuestra experiencia para ofrecer a los colegiados una 
solución de previsión integral, pensada para cada etapa de la vida profesional.

• Más de 1.200 profesionales especializados en sanidad.
• Capacidad aseguradora líder, con las principales compañías.
• RC profesional sanitaria adaptada a tu práctica médica.
• Previsión social y protección de ingresos ante baja o accidente.
• Seguros personales y patrimoniales con ventajas para 

colegiados del COMA.

965 26 10 11
semeco@e-coma.es

www.semeco.es

Nuestro objetivo es sencillo: que puedas centrarte en tus 
pacientes con la tranquilidad de saber que tu actividad 
profesional y tu entorno personal están bien asegurados.

Semeco y Aon: 
la tranquilidad 
de contar con 
especialistas 
en seguros 
para médicos 

www.aon.es

Deja que Nosotros 
te Cuidemos
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La unidad del colectivo médico consolida el éxito de las 
movilizaciones y refuerza la exigencia de un Estatuto Propio

La huelga médica del pasado mes de diciembre marcó 
un antes y un después en la capacidad de movilización 
del colectivo médico en España. Cuatro jornadas 
consecutivas de paro —9, 10, 11 y 12 de diciembre— 
pusieron en primer plano el rechazo de la profesión al 
borrador de Estatuto Marco impulsado por el Ministerio 
de Sanidad y, sobre todo, reforzaron una idea que llevaba 
años reclamándose desde la representación profesional 
y sindical: que la medicina necesita un marco normativo 
propio que reconozca su singularidad. La Confederación 
Española de Sindicatos Médicos (CESM) valoró entonces 
el resultado como un éxito “en todo el territorio”, con 
cifras de seguimiento estimadas entre el 80% y el 
90%, interpretándolo como una muestra inequívoca de 
unidad y de rechazo al texto ministerial. 

El paso de la huelga de diciembre a la nueva convocatoria 
no es un salto retórico, sino la continuidad de un conflicto 
que se ha intensificado por la evolución del borrador 
ministerial y las negociaciones. Según la información 
difundida por el Comité de Huelga se ha acordado 
un formato de “paro indefinido” estructurado en una 
semana de huelga al mes desde febrero hasta junio, 
además de una gran manifestación en Madrid como 
movilización previa para el sábado 14 de febrero. El 
calendario concretado fija paros para la semana del 16 al 
20 de febrero, 16 al 20 de marzo, 27 al 30 de abril, 18 al 
22 de mayo y 15 al 19 de junio. En paralelo, el COMA ha 
difundido un mensaje de respaldo a la convocatoria y ha 
insistido en que la participación es clave para trasladar a 
la administración un mensaje contundente: el colectivo 
no acepta un marco que diluye la especificidad médica 
y perpetúa desequilibrios de carga asistencial, jornada y 
reconocimiento profesional. 

Por un Estatuto 
Médico Propio

En la provincia de 
Alicante, el Colegio Oficial 
de Médicos ya respaldó 
la primera convocatoria 
de huelga y la calificó de 
“histórica”, subrayando 
que la reivindicación 
no se limita a una 
discrepancia técnica con 
un anteproyecto, sino a 
una cuestión de modelo: 
la necesidad de un 
Estatuto Médico Propio, 
acorde con la formación 
altamente especializada, 
la responsabilidad 
clínica y la naturaleza 
del ejercicio profesional. 
En esa línea, el Colegio 
ha reiterado ahora su 
apoyo al nuevo ciclo de 
paros anunciado para 
los próximos meses, y ha 
llamado a la participación 
y a la unidad del colectivo 
ante lo que considera un 
momento decisivo para 
garantizar condiciones 
laborales dignas y, con 
ello, la sostenibilidad del 
sistema y la calidad asistencial para nuestros pacientes. 

La reivindicación de un Estatuto Médico no se plantea 
como un privilegio, sino como un encaje normativo 

coherente con las condiciones 
objetivas de la profesión. Desde 
el ámbito colegial y sindical se 
recuerda que la medicina exige 
un itinerario de formación largo 
y reglado —grado, formación 
especializada y actualización 
continua— y que el ejercicio 
se desarrolla bajo una 
responsabilidad directa sobre 
decisiones clínicas que afectan 
a la seguridad del paciente. 
En su nota informativa más 
reciente, el COMA resume la 
preocupación en varios puntos 
del borrador que considera 
especialmente lesivos: 
cuestiones de clasificación 
profesional, la posibilidad de 
una jornada condicionada por 
“necesidades del servicio” 
sin límites suficientemente 
claros y el debate sobre el 
reconocimiento de las guardias 
obligatorias y su impacto en 
derechos laborales, entre 
otros aspectos. Esta lectura 
conecta con el diagnóstico de 
CESM, que en diciembre ya 
vinculó el seguimiento masivo 
de la huelga a un rechazo 
amplio del proyecto de norma 
y a la voluntad de mantener 

la presión mientras no se atienda la demanda de un 
Estatuto Médico.

Una de las novedades más relevantes de este nuevo 

ciclo es la fotografía de unidad que, según los 
convocantes, se ha consolidado en los últimos meses. 
El Comité de Huelga está integrado por organizaciones 
representativas de distintos territorios y sensibilidades 
sindicales: CESM, Sindicato Médico Andaluz (SMA), 
Metges de Catalunya (MC), AMYTS (Madrid), Sindicato 
Médico de Euskadi (SME) y O’MEGA (Galicia); además de 
contar con el respaldo del Foro de la Profesión Médica. 
Ese espacio común pretende convertir la movilización 
en una respuesta coordinada y sostenida, con mensajes 
compartidos y objetivos concretos, evitando dispersión y 
reforzando la interlocución de la profesión en un debate 
que afecta a las condiciones de trabajo de decenas 
de miles de médicos en todo el país. Así, el conflicto 
se enmarca no solo como una reclamación laboral, 
sino como un debate sobre la calidad del sistema, la 
continuidad asistencial y la capacidad de atraer y retener 
talento médico en el SNS, una línea argumental que el 
propio COMA ha reiterado al llamar a la participación.
 
Con el precedente de diciembre y la nueva convocatoria 
ya en marcha, el Colegio de Médicos de Alicante mantiene 
su posición: respaldo a los paros convocados contra el 
borrador de Estatuto Marco y defensa de un estatuto 
propio para la profesión médica, por la singularidad de 
su formación y ejercicio. El mensaje, ahora, busca ser 
doblemente claro: hacia la administración, reclamando 
cambios de fondo; y hacia el propio colectivo, apelando 
a una participación sostenida que transforme el éxito de 
una huelga histórica en avances reales en la negociación. 
La profesión médica ha llegado a una situación límite. La 
precariedad creciente, la fuga de talento, la imposibilidad 
de conciliar y el deterioro progresivo de la sanidad pública 
han convertido este momento en un punto de inflexión. 
Es el momento. Secundar esta convocatoria es defender 
la calidad de la asistencia, la excelencia profesional y la 
sostenibilidad del sistema sanitario público.
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Navarro-Tripodi, Dr. Hermann Schwarz, definió 
esta I Gala Becas LUMED como “una declaración 
de principios del Colegio porque apostar por la 
investigación médica es comprometerse con los 
pacientes, con sus esperanzas y con sus vidas”, 
recordando que “Alicante es una provincia con un 
potente ecosistema investigador que merece ser 
reconocido y visibilizado. Apoyar la investigación 
médica no es un gasto: es una inversión con 
mayúsculas”.

 Durante su intervención, el presidente de COMA 
lanzó un mensaje a los médicos alicantinos que 
investigan cada día: “Sabemos que el camino no 
es fácil, que la investigación dispone de recursos 
limitados, que implica un esfuerzo personal que 
pocas veces se valora. Esta noche queremos 
reconocer vuestra labor y visibilizarla. Reclamar 
que el investigador sea prestigiado, se le reserve 
tiempo dentro de su actividad clínica, y sea 
financiado de forma adecuada y estable”.

50.000 euros para un proyecto con impacto 
clínico y social

La gala vivió su momento álgido con el anuncio 
del proyecto ganador de la primera ‘Ayuda a la 
Investigación Médica’ de FUNCOMA, dotada con 
50.000 euros gracias al mecenazgo de SEMECO 
(Seguros Médicos Colegiales). Una convocatoria 

I GALA BECAS-LUMED I GALA BECAS-LUMED

El COMA impulsa la mayor apuesta colegial por 
la investigación médica en España, repartiendo 
170.000€ en Becas y Ayudas

FORMACIÓN E INVESTIGACIÓN FORMACIÓN E INVESTIGACIÓN

El talento médico investigador de la provincia 
de Alicante vivió el pasado 27 de noviembre su gran 
homenaje en la ‘I Gala de Investigación Médica – Becas 
LUMED’, organizada por la Fundación del Colegio 
Oficial de Médicos de Alicante (FUNCOMA) en 
colaboración con la Fundación Navarro-Tripodi. 
Una velada con aforo completo en el Auditorio del 
Palacio de Congresos del COMA, que congregó a 
más de 400 personas entre autoridades civiles y 
militares, representantes académicos, médicos e 
investigadores, empresas colaboradoras y distintas 
personalidades de la sociedad alicantina.

El presidente del Colegio Oficial de Médicos, 
presidente de FUNCOMA y de la Fundación 

Más de 400 personas respaldaron a la Fundación 
del Colegio Oficial de Médicos de Alicante 
(FUNCOMA) y la Fundación Navarro-Tripodi en 
la ‘I Gala Becas-LUMED’, que repartió 170.000€ 
en becas y ayudas en una gala inolvidable, 
celebrada el pasado 27 de noviembre en el 
Palacio de Congresos de Alicante. El innovador 
proyecto ‘Nuevos biomarcadores diagnósticos en 
insuficiencia pancreática exocrina’, del referente 
internacional en pancreatología Dr. Enrique de 
Madaria y la joven investigadora Dra. Lorena María 
Bernal, se alzó con la ‘I Ayuda a la Investigación 
Médica 2025’ de FUNCOMA, dotada con 50.000 
euros.

Dr. Schwarz: “Alicante es 
una provincia con un potente 

ecosistema investigador 
que merece ser reconocido 

y visibilizado. Apoyar la 
investigación médica no es un 

gasto: es una inversión con 
mayúsculas”.

El Dr. Hermann Schwarz, presidente del COMA, FUNCOMA y la Fundación Navarro-Tripodi, durante su intervención.

La Delegada provincial de ASISA, en representación de la 
FUNDACIÓN ASISA y la Dra. Ana Segura, vicepresidenta 2ª del 
COMA, entregaron las 14 Becas Médicos en Formación MIR.

Más de 400 personas asistieron a la 'I Gala Becas LUMED'

El Director Médico Corporativo de IMED Hospitales y la Dra. 
Asunción Candela, vocal de Médicos Docentes de las Facultades de 
Medicina, entregaron el Reconocimiento al Mejor Currículum MIR
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a la que han concurrido 13 proyectos de 
investigadores médicos de la provincia de Alicante. 
Esta ayuda —una de las más importantes otorgadas 
por una institución médico-colegial en España— 
ha recaído en los doctores Enrique de Madaria 
Pascual y Lorena María Bernal Luján, ambos 
colegiados del COMA e investigadores principales 
del proyecto ‘Nuevos biomarcadores diagnósticos 
en insuficiencia pancreática exocrina’, trabajo de 
gran impacto clínico, sanitario, científico y social. 
El auditorio reconoció con una ovación cerrada, la 
trascendencia de un galardón que marca un antes 
y un después en el compromiso del COMA con la 
investigación médica.

El Dr. Enrique de Madaria, referente internacional 
en pancreatología, calificó de “honor recibir 
esta primera Ayuda a la Investigación Médica. 
Estamos muy agradecidos con nuestro Colegio”, 
para resumir después brevemente el objetivo 
del proyecto galardonado: “es un esfuerzo 
colaborativo de ISABIAL con la Universidad de 

Alicante para realizar un estudio en pacientes con 
diferentes enfermedades del páncreas, buscando 
nuevas formas de diagnosticar aquellas personas 
con problemas para digerir la comida por fallo 
pancreático, que sean baratas y precisas, que 
puedan ser usadas en todo el mundo para ofrecer 
un tratamiento que hoy en día damos en un tercio 
de los casos erróneamente”.

170.000 euros para becas y ayudas a la 
investigación médica

Pero el reconocimiento al esfuerzo investigador 
no se detuvo ahí. La ‘I Gala Becas LUMED’ sirvió 
también para apoyar e incentivar la excelencia 
de numerosos médicos alicantinos en distintas 
etapas de su formación. Así, durante el acto se 
entregaron 29 becas y ayudas, sumando un total 
170.000 euros. Se repartieron 22 becas a través de 
FUNCOMA: 14 becas para médicos en formación 
MIR en centros nacionales y extranjeros, un 
reconocimiento al mejor currículum MIR, a los 
tres mejores casos clínicos del certamen de casos 
clínicos del COMA, una beca para formación 
de médicos especialistas jóvenes y galardones 
también para las tres tesis doctorales más 
destacadas. Becas y reconocimientos a los que se 
sumaron la 6 ayudas a proyectos de investigación 
de la Fundación Navarro-Tripodi.

La gala sirvió también para agradecer el compromiso 
de las entidades privadas que han respaldado este 
ambicioso proyecto. Así, la Fundación ASISA fue 
reconocida como principal entidad colaboradora, 
financiando en exclusiva las 14 becas dirigidas a 
médicos en formación MIR. También cabe destacar 

Durante ‘La I Gala Becas-
LUMED’ se entregaron 
29 becas y ayudas a la 

investigación médica con 
sello alicantino, sumando 

un total 170.000 euros’

a Laboratorios Q Pharma, la aseguradora RELYENS 
e IMED Hospitales como entidades colaboradoras 
de las Becas LUMED, y al Banco Sabadell, que con 
su apoyo institucional, han permitido que este 
proyecto avanzara adecuadamente consolidando 
un modelo de mecenazgo y colaboración público-
privada que busca crecer en próximas ediciones.

Por último, el Dr. Schwarz defendió el papel del 
Colegio de Médicos como una institución útil para 

los colegiados y para la sociedad. Y concluyó con 
un mensaje de futuro: “Hoy ganamos todos. Porque 
cada proyecto investigador es una oportunidad 
para ofrecer una Medicina más eficaz, humana 
y avanzada. Tanto la Junta Directiva del COMA 
como los patronos de las dos Fundaciones estamos 
convencidos de que esta Gala es solo el comienzo 
de muchos años más de entrega de las Becas 
LUMED”.

La Directora de Profesiones Sanitarias de RELYENS y la Dra. 
Natalia Acín, vocal de Médicos Tutores y Docentes, repartieron las 
distinciones del III Certamen Mejores Casos Clínicos.

La Dra. Ana Segura, con el presentador de la gala, Igor Gómez.

El Dr. Francisco Sánchez del Campo y D. Carlos Baño, presidente de 
la Cámara de Comercio de Alicante, hicieron entrega de las ayudas 
de la Fundación Navarro-Tripodi a los proyectos de investigación.

La Responsable de Marketing de Q Pharma y la Dra. María Fermina 
Lorente, vocal de Medicina Hospitalaria, hicieron entrega de la Beca 
para Especialistas Jóvenes en el extranjero.

El secretario general, Dr. José Manuel Peris, hizo entrega de los 
Reconocimientos a las tres mejores tesis doctorales.

El presidente entregó el galardón de la ‘I Ayuda a la Investigación 
Médica de FUNCOMA’, dotada con 50.000€, al Dr. Enrique de 
Madaria y a la Dra. Lorena Mª Bernal.

Accede a la galería de 
fotografías
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ENTREVISTA DR. ENRIQUE DE MADARIA Y DRA. LORENA BERNAL

El Dr. Enrique de Madaria, como investigador principal, y la Dra. Lorena María Bernal, como co-
investigadora principal, se alzaron con la I Ayuda a la Investigación Médica de FUNCOMA, dotada con 
50.000 euros, gracias a su proyecto “Nuevos biomarcadores diagnósticos en insuficiencia pancreática 
exocrina (IPE)”. En su primera intervención tras el anuncio, nuestros compañeros colegiados quisieron 
agradecer al Colegio Oficial de Médicos de Alicante el impulso a la ciencia médica realizado a través de 
su Fundación, subrayando el valor de esta ayuda para avanzar en un diagnóstico más accesible y eficaz 
de la insuficiencia pancreática exocrina. Nuestro agradecimiento al Dr. De Madaria por hacer uno hueco 
en su apretada agenda para responder a las preguntas de ‘Alicante Médico’, como portavoz del equipo 
investigador.

Entrevista Dr. Enrique de Madaria y 
Dra. Lorena Bernal

En la práctica clínica, ¿en qué perfiles de pacientes se 
sospecha más IPE y por qué era urgente mejorar el 
diagnóstico?

La sospechamos sobre todo en personas con 
pancreatitis crónica, cáncer de páncreas, cirugía 
pancreática (por ejemplo, tras una duodenopan-
createctomía), y también en pacientes que han 
sufrido pancreatitis aguda grave o necrosante y 
quedan con secuelas. En todos ellos, el páncreas 
puede perder capacidad de producir enzimas 
digestivas y aparece mala digestión, pérdida de 
peso, diarrea/esteatorrea, distensión abdominal, 
déficits vitamínicos y desnutrición. Era urgente 
mejorar el diagnóstico porque la IPE es frecuente, 
infradiagnosticada y, lo más importante, tratable: 
si no la detectamos a tiempo, empeoran la calidad 
de vida, la recuperación y los resultados clínicos.

Las pruebas actuales tienen limitaciones. ¿Dónde están 
hoy los principales puntos débiles?

Tenemos dos grandes problemas: precisión y 
accesibilidad. Algunas pruebas simples pueden 
fallar en formas leves o moderadas, o verse afec-
tadas por condiciones de la muestra (por ejemplo, 
diarrea acuosa). Y la prueba “más robusta” desde 
el punto de vista fisiológico es muy incómoda y 
laboriosa (requiere dieta controlada y recogida de 
heces durante varios días), por lo que en la prácti-
ca se usa poco. Además, los test directos de fun-
ción pancreática son invasivos o poco disponibles, 
y en muchos centros del mundo directamente no 
existen.

Este proyecto es claramente multidisciplinar. ¿Cuántos 
investigadores habéis participado y cómo se organiza 
esa colaboración en la práctica?

Hemos participado más de una docena de inves-
tigadores de perfiles muy distintos dentro del 
Instituto de Investigación Sanitaria y Biomédica de 
Alicante (ISABIAL), el Hospital General Universita-
rio Dr. Balmis y la Universidad de Alicante: clínicos 
de aparato digestivo y endocrinología-nutrición, 
laboratorio clínico, química analítica, y estadística, 
además de personal técnico y de coordinación. 
En la práctica nos organizamos con un comité 
director, un protocolo común, procedimientos 
estandarizados para la recogida y procesamiento 
de muestras, y reuniones periódicas para revisar 

calidad de datos, incidencias y avances. La clave es 
que todos trabajemos con el mismo “idioma” y los 
mismos estándares desde el primer día.

Habéis hablado de una prueba más accesible “en 
cualquier parte del mundo”, ¿qué escenario de uso 
imagináis?

Imaginamos un escenario muy realista: un pa-
ciente con sospecha de IPE (por síntomas, por 
su enfermedad pancreática o tras una cirugía) se 
hace una prueba con muestras fáciles de obtener 
y con un circuito logístico simple. El resultado 
debería servir para tomar decisiones clínicas rápi-
das: confirmar o descartar IPE, iniciar tratamiento 
sustitutivo con enzimas cuando toca y monitorizar 
respuesta. Esto sería útil tanto en hospitales de 
alta complejidad como en entornos con menos 
recursos, e incluso en seguimiento ambulatorio.

¿En qué horizonte realista lo veríamos como test im-
plementable en un laboratorio clínico estándar?

Si la validación confirma el rendimiento que bus-
camos, un horizonte razonable sería varios años, 
porque no basta con “descubrir” el biomarcador: 
hay que estandarizar el método, demostrar repro-
ducibilidad entre centros, definir puntos de corte, 
y encajar el test en circuitos de laboratorio con 
controles de calidad. Si todo progresa bien, habla-
ríamos de un camino de 3–5 años para una imple-
mentación amplia, aunque la investigación puede 
acelerar o frenar según los resultados.

Esta es la primera ‘Ayuda a la Investigación Médica’ de 
FUNCOMA (50.000 €). ¿Qué significa para vosotros, en 
lo personal y profesional, recibir este impulso por parte 
del Colegio de Médicos de Alicante?

En lo personal, para Lorena Bernal y para mí es 
una alegría y un honor enorme, porque viene de 

nuestra comunidad médica y reconoce un proble-
ma clínico que vemos cada día. En lo profesional, 
es un impulso muy concreto: permite financiar fa-
ses críticas (procesamiento de muestras, analítica 
avanzada, bioinformática y coordinación), y ace-
lera la parte más difícil, que es pasar de la idea a 
un resultado sólido y validado. También lo vivimos 
como una responsabilidad: convertir esa confianza 
en un beneficio real para pacientes.

En tu opinión, ¿los médicos cuentan con el apoyo sufi-
ciente por parte de la Administración para investigar?

Tenemos talento, centros con capacidad y un 
ecosistema investigador muy potente, pero el 
apoyo institucional muchas veces es insuficiente o 
inestable. Más que solo aumentar la financiación, 
necesitamos continuidad, menos burocracia, es-
tructuras que faciliten contratar y retener perfiles 
clave (técnicos, data managers, bioinformáticos) y, 
especialmente, tiempo protegido para investigar 
en los clínicos que hacen asistencia. Cuando eso 
existe, el retorno es enorme: mejores diagnósti-
cos, mejores tratamientos y más prestigio y atrac-
ción de proyectos para la provincia.
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La ‘I Gala Becas LUMED’ sirvió también para apoyar e incentivar la excelencia de numerosos médicos 
en distintas etapas de su formación. Así, durante el evento se entregaron 29 becas y ayudas, sumando 
un total 170.000 euros. Entre ellas, cabe destacar las 22 becas a través de FUNCOMA: 14 becas para 
médicos en formación MIR en centros nacionales y extranjeros, un reconocimiento al mejor currículum 
MIR, a los tres mejores casos clínicos del certamen de casos clínicos del COMA, una beca para formación 
de médicos especialistas jóvenes y galardones también para las tres tesis doctorales más destacadas. 
Hemos hablado con una de las beneficiarias de las becas para médicos en formación MIR en centros 
extranjeros. Ella es la Dra. Alba García Suárez, nuestro agradecimiento por concedernos esta entrevista.

Entrevista Dra. Alba García

¿Qué centro internacional elegiste, durante qué perío-
do estuviste allí y qué te has traído “de vuelta” de esa 
experiencia?

La rotación la realicé entre febrero y abril de 2025 
en Toronto, en un hospital universitario integrado 
en la red University Health Network, uno de los 
grandes complejos hospitalarios académicos de 
Canadá. Es un centro con mucha experiencia en 
cardiología avanzada y en el manejo de pacientes 
complejos.

Durante estos meses no solo aprendí a nivel 
médico, sino que pude conocer otra forma de 

trabajar y de organizar la asistencia sanitaria. Ver 
cómo funciona otro sistema, cómo se coordinan 
los equipos y cómo se toman decisiones en el día 
a día ha sido una de las partes más enriquecedoras 
de la experiencia. Además, me llevo a las personas 
que conocí allí, profesionales de distintos perfiles 
con los que compartir ideas, dudas y maneras de 
entender la medicina.

El centro cuenta con una amplia red de atención a 
pacientes con miocardiopatías familiares y cardio-
patías congénitas del adulto, muy bien organizada 
y con un enfoque claramente multidisciplinar. 
También pude formarme de manera práctica en la 

interpretación de la ergoespirometría, una he-
rramienta clave para valorar a los pacientes con 
insuficiencia cardiaca.
 
Además, participé en el seguimiento de pacientes 
con insuficiencia cardiaca avanzada y dispositi-
vos de asistencia ventricular, lo que me permitió 
entender mejor el manejo de situaciones especial-
mente complejas. En conjunto, vuelvo con nuevos 
conocimientos, nuevas ideas y una forma distinta 
de afrontar el trabajo diario.

¿Cuándo te comunicaron la concesión de esta beca del 
COMA y qué significó para ti a nivel personal y profe-
sional?

La concesión de la beca me la comunicaron meses 
antes de iniciar la rotación, cuando ya estaba orga-
nizando la estancia. Fue una alegría y, sobre todo, 
me dio tranquilidad para poder planificar bien la 
experiencia.

A nivel personal ayudó a afrontar los gastos que 
supone una estancia de este tipo. A nivel profe-
sional, fue un impulso para seguir formándome 
y aprovechar al máximo la oportunidad. También 
es gratificante sentir que el trabajo y el esfuerzo 
tienen cierto reconocimiento, algo que anima a se-
guir estudiando y mejorando. Por eso, la ayuda del 
Colegio es especialmente valiosa, ya que permite 
acceder a ámbitos de formación que sin ese apoyo 
serían difíciles de asumir.

En términos prácticos, ¿qué te permite hacer esta beca 
que, sin ese apoyo del Colegio, sería difícil o directa-
mente imposible?

En la práctica, la beca ayuda a cubrir parte de los 
gastos asociados a una rotación internacional, 
como el desplazamiento y la estancia. Este apoyo 
hace que la experiencia sea mucho más fácil de 
llevar a cabo.

Sin esta ayuda, plantear una estancia formativa en 
el extranjero durante la etapa de formación sería 
bastante más complicado. La beca permite que 
este tipo de oportunidades estén al alcance de 
más médicos interesados en ampliar su formación.

La formación continuada se exige y se espera de los 
médicos, pero no siempre se financia: ¿cómo descri-
birías el apoyo económico real que recibís desde la 
Administración?

La realidad es que el apoyo económico por parte 
de la Administración para la formación continuada 
de los médicos, y especialmente de los residentes, 
es prácticamente inexistente. A pesar de que se 

espera que nos formemos más allá del programa 
reglado, la mayoría de los másteres, cursos, con-
gresos y actividades formativas externas salen 
directamente de nuestro bolsillo.

Durante la residencia, además, los sueldos son 
ajustados y en muchos casos apenas superan el 
salario mínimo, lo que hace muy difícil asumir este 
tipo de gastos si no es a costa de hacer muchas 
guardias de 24 horas. Por eso, la formación avan-
zada acaba dependiendo en gran medida de la 
ayuda externa, ya sea de los Colegios profesiona-
les o del apoyo de la industria farmacéutica.

¿Por qué merece la pena que el Colegio siga impulsan-
do este tipo de becas y cómo revierten en el colectivo 
médico y en la sociedad?

Merece la pena que el Colegio siga impulsando 
este tipo de becas porque responden a una ne-
cesidad real. Permiten que los médicos, especial-
mente en etapas iniciales de su carrera, puedan 
acceder a experiencias formativas que aportan 
mucho valor y que, sin este tipo de ayudas, serían 
difíciles de plantear.

Además, lo aprendido no se queda solo en quien 
recibe la beca. La experiencia, los conocimientos y 
las ideas se comparten después con los compañe-
ros y se trasladan a la práctica clínica diaria. En ese 
sentido, estas becas benefician tanto al colectivo 
médico como, en última instancia, a los pacientes.

Merece la pena que el 
Colegio siga impulsando 

este tipo de becas porque 
responden a una necesidad 

real. Permiten que los 
médicos, especialmente 
en etapas iniciales de su 

carrera, puedan acceder 
a experiencias formativas 

que aportan mucho valor y 
que, sin este tipo de ayudas, 
serían difíciles de plantear

La experiencia, los 
conocimientos y las ideas se 
comparten después con los 
compañeros y se trasladan 
a la práctica clínica diaria. 
En ese sentido, estas becas 

benefician tanto al colectivo 
médico como, en última 

instancia, a los pacientes
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Los casos clínicos nos permiten aprender de casos reales. De lo que sucede en las consultas, en las 
urgencias, en los quirófanos. Durante la I Gala Becas LUMED  también hubo espacio para el reconocimiento 
de los Médicos Internos Residentes que no solo han sabido investigar, sino transformar esa observación 
en conocimiento compartido. Los galardonados en el III Certamen de Casos Clínicos del COMA subieron 
al escenario para recoger sus galardones. ‘Alicante Médico’ ha hablado con uno de los protagonistas, 
nuestro brillante compañero médico residente, David Tévar de Veras. Gracias por atendernos.

Entrevista 1º Premio 'III Certamen 
Mejores Casos Clínicos MIR'

¿Qué ha significado para ti, como MIR, recibir este 
galardón del Colegio de Médicos?

Ha sido una sorpresa muy agradable y una gran 
motivación. Durante la residencia, el día a día está 
muy centrado en la asistencia, las guardias y el 
aprendizaje práctico, y no siempre es fácil encon-
trar tiempo para pararse a analizar un caso con 
calma y reflexionar sobre él. Recibir este reco-
nocimiento como MIR supone, por un lado, una 
satisfacción personal y, por otro, un estímulo para 
seguir implicándome en la parte clínica y acadé-
mica de la especialidad. Además, que el premio 
venga del Colegio de Médicos de Alicante le da un 

valor especial, porque es una institución cercana y 
de referencia para todos nosotros.

¿Cómo surgió el caso clínico que has presentado, quie-
nes son el resto de autores y qué lo ha hecho merece-
dor de este reconocimiento del COMA, en tu opinión?

El caso surge del trabajo diario en el servicio de 
Oncología Médica, del seguimiento continuado 
de un paciente cuya evolución clínica fue espe-
cialmente llamativa y que generó muchas reflexio-
nes dentro del equipo. En el servicio es habitual 
comentar los casos complejos, compartir dudas y 
debatir las decisiones terapéuticas, y este pacien-
te fue uno de esos casos que, desde el principio, 
despertó mucho interés por los retos que planteó 
y por su evolución posterior.

Más allá del caso concreto, el trabajo es reflejo de 
una forma de trabajar basada en el análisis conjun-
to, las sesiones clínicas y la coordinación con otros 
servicios implicados en el manejo del paciente. En 
mi opinión, el interés del caso está en que ilustra 
una situación cada vez más frecuente en la prácti-
ca clínica actual: el equilibrio entre la eficacia de la 
inmunoterapia y el manejo de sus toxicidades. La 
aparición de una toxicidad inmunomediada grave 
que obligó a suspender precozmente el trata-
miento, junto a una respuesta tumoral profunda 
y mantenida, plantea preguntas muy actuales y 

relevantes, y refleja bien cómo la inmunoterapia 
ha cambiado el paradigma del melanoma metastá-
sico.

¿Qué supone para vosotros ver publicado vuestro tra-
bajo en un libro con los otros 97 casos clínicos presen-
tados a este tercer certamen del COMA?

Supone una gran satisfacción formar parte de una 
obra colectiva que reúne el trabajo de tantos com-
pañeros de distintas especialidades y niveles de 
formación. Para mí es una forma de compartir una 
experiencia clínica que puede resultar útil o inte-
resante para otros médicos y de contribuir al inter-
cambio de conocimiento dentro de la profesión. 
Además, como residente, ver un trabajo publicado 
en este contexto es una motivación añadida para 
seguir participando en iniciativas que fomentan la 
reflexión clínica y la formación continuada.

¿Qué aprendizajes, tanto clínicos como personales, te 
ha aportado este caso?

Desde el punto de vista clínico, el caso refuerza la 
importancia de reconocer precozmente las toxici-
dades inmunomediadas y de manejarlas de forma 
protocolizada y multidisciplinar. La inmunoterapia 
ha supuesto un avance enorme, pero también 
exige una vigilancia estrecha y decisiones comple-
jas, como la suspensión definitiva del tratamien-
to. Este caso también pone de manifiesto que la 
aparición de toxicidad no siempre implica un peor 
pronóstico y que, en determinados contextos, 
puede reflejar una activación inmunitaria intensa.

A nivel personal, me ha enseñado a ser prudente 

y paciente, y a asumir que no siempre podemos 
predecir la evolución de un tratamiento. Seguir la 
respuesta tan favorable del paciente, incluso tras 
suspender la inmunoterapia, ha sido muy gratifi-
cante y refuerza el sentido del trabajo que realiza-
mos en oncología.

Por último, ¿animarías a otros MIR a participar en futu-
ras ediciones del certamen? ¿Por qué?

Sí, sin duda animaría a otros MIR a participar. Es 
una experiencia muy enriquecedora que permite 
salir de la rutina asistencial y profundizar en un 
caso clínico concreto. No es necesario contar con 
un caso excepcional desde el inicio; muchas veces 
el valor está en saber identificar qué aspectos de 
un paciente aportan un aprendizaje relevante. 
Además, este tipo de iniciativas ayudan a desarro-
llar habilidades importantes durante la residencia, 
como el pensamiento crítico y la comunicación 
científica.

Como médico en formación, ¿qué mensaje crees que 
lanza este certamen a los MIR y a los jóvenes médicos?

Creo que el certamen transmite un mensaje muy 
positivo: que los MIR y los médicos jóvenes tienen 
mucho que aportar a la profesión. Iniciativas como 
esta ponen en valor la observación clínica, la re-
flexión y la inquietud científica desde las primeras 
etapas de la carrera profesional. También refuer-
zan la idea de que la medicina no es solo asisten-
cia, sino también aprendizaje continuo y difusión 
del conocimiento, y que contar con el apoyo del 
Colegio de Médicos resulta fundamental para 
fomentar estas inquietudes.

El Certamen de Casos Clínicos del 
COMA transmite un mensaje muy 

positivo: que los MIR y los médicos 
jóvenes tenemos mucho que aportar a 

la profesión
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El Colegio remitió a la Conselleria de Sanidad 
las alegaciones a este proyecto de nuevo decreto, 
el pasado mes de diciembre. En ellas, el COMA 
respalda la dirección general del texto, pero 
reclama cambios sustanciales en los puntos que, a 
su juicio, determinan el día a día de los centros de 
salud: la asignación de decisiones, la trazabilidad 
de la responsabilidad y las garantías clínicas.

El eje del posicionamiento del Colegio es nítido. 
Mejorar la accesibilidad no debe traducirse en 
diluir competencias, desplazar decisiones clínicas 
fuera del circuito médico ni generar ámbitos de 

COMPETENCIAS CLARAS COMPETENCIAS CLARAS

VIDA COLEGIAL VIDA COLEGIAL

responsabilidad imprecisa. El Colegio solicita 
que el decreto deje cerrado y sin ambigüedades 
el marco del acto médico y la responsabilidad 
asistencial en materias críticas como la valoración 
clínica, el diagnóstico, la indicación terapéutica y el 
seguimiento. El objetivo es evitar interpretaciones 
expansivas que, en la práctica, terminen 
trasladando decisiones sanitarias a circuitos no 
clínicos, a protocolos rígidos o a automatismos.

En paralelo, pide reforzar el papel vertebrador 
del médico/a de Familia y Comunitaria en el 
equipo de Atención Primaria, coherente con la 
longitudinalidad, la continuidad y la coordinación 
clínica. Las alegaciones insisten en que los modelos 
de gestión de demanda y citación deben diseñarse 
con criterio clínico y con salvaguardas explícitas 
para evitar infravaloración de cuadros, retrasos 
diagnósticos o pérdida de continuidad. Para el 
Colegio, la organización debe ser una herramienta 
para ordenar el trabajo, no un factor que aumente 
el riesgo.

En relación con la inteligencia artificial, el COMA 
sitúa el foco en la seguridad del paciente y la 
responsabilidad profesional. Plantea que el 
decreto reconozca la IA como una herramienta de 
apoyo y exija supervisión humana efectiva, además 
de definir con precisión las responsabilidades 
cuando la tecnología influya en decisiones clínicas. 
Asimismo, defiende que el paciente conserve 
el derecho a una valoración humana cuando 

intervengan sistemas automatizados en el proceso 
asistencial.

Uno de los bloques destacados es el de docencia. 
El Colegio reclama medidas operativas para que 
la tutoría deje de apoyarse en el sobreesfuerzo 
individual y pase a contar con tiempo y 
reconocimiento específicos, proponiendo lo 
siguiente:

•	 Tiempo protegido mínimo de dos horas 
semanales para el tutor/a principal y de una 
hora semanal para la tutoría colaboradora.

•	 Reconocimiento económico específico, además 
de un componente variable vinculado a la carga 
docente.

El mensaje final que traslada el COMA es claro. Sin 
tutores con tiempo protegido y reconocimiento 
suficiente, no puede garantizarse un relevo 
generacional viable ni una formación MIR de 
calidad en los centros de salud. Por eso, el Colegio 
pide un decreto con un marco operativo que proteja 
la clínica, ordene la demanda sin incrementar el 
riesgo, refuerce el liderazgo del médico de Familia y 
dote a la tutoría MIR de tiempo y reconocimiento.

El COMA defiende el acto médico en Atención 
Primaria y demanda a la Conselleria de Sanidad 
‘competencias claras’

Las alegaciones presentadas por el Colegio Oficial 
de Médicos de Alicante al proyecto del nuevo 
decreto para regular la estructura, organización 
y funcionamiento de la Atención Primaria 
y Comunitaria de la Comunidad Valenciana, 
reclamaban liderazgo clínico del médico de 
Familia, circuitos de demanda guiados por criterio 
clínico, IA bajo supervisión humana y medidas para 
dignificar la tutoría MIR con tiempo protegido y 
reconocimiento económico.

Junta Directiva del COMA 2025.

El nuevo decreto de 
Atención Primaria y 

Comunitaria debe blindar 
el acto médico y la 

responsabilidad asistencial 
en la valoración clínica, el 
diagnóstico, la indicación 

terapéutica y el seguimiento 
del paciente.

El Colegio reclama medidas operativas 
para que la tutoría deje de apoyarse 

en el sobreesfuerzo individual y pase 
a contar con tiempo y reconocimiento 

económico específico.
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Esta cita que se celebra cada dos años está 
organizada por la Fundación para la Protección 
Social de la OMC (FPSOMC), y en esta edición 
junto al Colegio de Médicos de Alicante, pretende 
convertirse en una plataforma estratégica para 
avanzar en la mejora del bienestar emocional en 
la profesión médica dentro y fuera de nuestras 
fronteras.

XI congreso del PAIME: construir juntos el 
futuro de la salud del médico

En concreto, el XI congreso del PAIME será 
mucho más que un encuentro entre quienes 
promueven el Programa: será una oportunidad 
única para reflexionar, innovar y construir juntos el 
futuro de la salud del médico.

Durante dos jornadas se recorrerá el camino que 
ha llevado al PAIME desde su creación, a ser un 
referente en el cuidado integral del profesional 
sanitario, explorando sus avances, compartiendo 
experiencias y diseñando estrategias de futuro 
desde el marco de un Plan Estratégico que lo 
fortalezca y desde el que proyectar su evolución 
como modelo pionero hacia el horizonte de 2030.
Además, el congreso girará sobre la prevención y 
promoción de la salud mental y de cómo integrar el 
bienestar personal y social en la cultura médica. Se 
analizará la gestión basada en datos, la gobernanza 
y estandarización, y la importancia de formar y 
acreditar para garantizar la excelencia. También se 
mirará hacia adelante: nuevas patologías, nuevos 
retos en la equidad territorial, la innovación, la 
sostenibilidad y en la construcción de alianzas 
internacionales.

Un espacio para afrontar retos y compartir 
soluciones

El programa incluirá conferencias, mesas de 
debate y foros centrados en cuestiones como los 
límites y oportunidades del PAIME, la excelencia 
a través de la formación y la acreditación, la 
evaluación mediante evidencia y la necesidad de 
una financiación estable.

El congreso tendrá un espacio, como es habitual, 
para la entrega de los Premios PAIME, reconociendo 
a profesionales y entidades destacadas por su 
compromiso en la protección de la salud mental 
médica.

II Encuentro Internacional, una mirada global 
a la salud mental del colectivo

En paralelo, el II Encuentro Internacional reunirá a 
representantes de la Organización Mundial de la 
Salud (OMS), el Comité Permanente de Médicos 
Europeos (CPME), organizaciones médicas de 
Europa y Latinoamérica y expertos de referencia, 
quienes analizarán la situación actual de la salud 
mental en el ámbito sanitario a partir de estudios 
internacionales y nacionales.

Se presentarán investigaciones recientes como los 
resultados del MeND Survey sobre la salud mental 
del personal sanitario en Europa, así como trabajos 
realizados en España y Brasil relacionados con 
el  burnout y el suicidio en médicos. El programa 
incluirá, además, una revisión de los modelos 
europeos de atención a la salud mental del médico 
y una mesa redonda internacional en la que se 
debatirá sobre la construcción de sistemas de 
apoyo sostenibles para los profesionales sanitarios. 
El encuentro concluirá con la presentación de la 
Declaración de Oporto, vinculada al  Statement 
on Physician Specific Mental Health Care  de la 
Asociación Médica Mundial.

El presidente de la FPSOMC, Dr. Tomás Cobo, 
ha subrayado que “estos encuentros son una 
gran oportunidad para compartir experiencias, 
afrontar retos y diseñar soluciones que refuercen 
y actualicen nuestro 
compromiso de cuidar a 
quienes cuidan. El futuro del 
PAIME depende de nuestra 
capacidad para innovar, 
colaborar y comprometernos 
con una visión común 
que escriba el futuro de la 
profesión médica”.

Calle Cedaceros, 10. 28014 Madrid - Tel.: 91 431 77 80 (Ext. 3) - E-mail: fundacion@fpsomc.es - web: www.fpsomc.es - @FPSOMC
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1. Atención Social.
Servicio de Información, Valoración y
Orientación Social.

2. Asistenciales.
� Orfandad:

- Menor de 21 años.
- Prórroga al cumplir 21 años.
- Beca para estudios oficiales.
- Expedición de título oficial.
- Huérfano con discapacidad.
� Viudedad.
� Médico con discapacidad.
� Médico jubilado.
� Médico en formación en ILT -

Educación Infantil (0-3 años).

3. Dependencia - Discapacidad.
� Teleasistencia Domiciliaria (TAD).
� Atención en el Domicilio (SAD).
� Centro de Atención Diurna/Nocturna.
� Respiro del cuidador.
� Convalecencia.
� Centro Residencial.
� Residencia Siglo XXI.
� Atención Temprana (0-6 años).
� Tratamientos Especiales (6-21 años).
� Autonomía Personal:

- Adaptación del hogar.
- Productos para el cuidado personal.
- Adaptación de vehículo particular.
- Adquisición de vehículo particular

adaptado.
- Ayuda para el uso de Transporte

Adaptado.

4. Conciliación de la Vida Personal,
Familiar y Profesional.
� Teleasistencia Domiciliaria (TAD).

� Atención en el Domicilio (SAD).

� Centro de Atención Diurna/Nocturna.

� Respiro del cuidador.

� Centro Residencial.

� Residencia Siglo XXI.

� Apoyo Familiar en el Hogar.
� Apoyo Familiar - Escuelas o

Campamentos de Verano.

5. Prevención, Promoción y Protección de
la Salud del Médico.
� Programa de Atención Integral al

Médico Enfermo (PAIME).

� Tratamiento y Rehabilitación de las
Adicciones.

� Apoyo y Atención Psicológica.

� Servicio Telemático de Apoyo
Psicológico a Estudiantes de
Medicina (SAPEM).

6. Protección en el Ejercicio profesional.
� Defensa y Protección Jurídica por

agresión en el puesto de trabajo.

I ENCUENTRO INTERNACIONAL Y EL XI CONGRESO NACIONAL PAIME

VIDA COLEGIAL

Alicante acogerá el II Encuentro 
Internacional y el XI Congreso 
Nacional PAIME el 19 y 20 de febrero

Accede al programa del 
Congreso PAIME
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CONVENIO AEMA SEMECO Y AON

El Colegio firma un convenio pionero con la 
Asociación de Estudiantes de Medicina de 
Alicante (AEMA)

SEMECO y AON sellan una alianza de 
co-mediación para reforzar el servicio 

asegurador y la protección del colegiado

El Colegio Oficial de Médicos de Alicante dio un 
paso decisivo para estrechar lazos con las nuevas 
generaciones de médicos al firmar un convenio marco 
de colaboración con la Asociación de Estudiantes de 
Medicina de Alicante (AEMA). El acuerdo, rubricado 
la tarde del jueves 6 de noviembre por el presidente 
del COMA,  Dr. Hermann Schwarz, y el presidente de 
AEMA, Sergio Martín, sienta las bases de una relación 
estable orientada a  acercar la institución colegial al 
alumnado de Medicina  de las universidades de la 
provincia de Alicante. Un acto celebrado en la sede 
colegial que contó con la asistencia de un nutrido 
grupo de miembros de AEMA y de la Dra. Ana Segura, 
vicepresidenta 2ª del COMA, quienes arroparon a los 
firmantes.

La iniciativa responde a uno de los ejes estratégicos 
del Colegio:  integrar a los futuros médicos en la vida 
colegial  desde las etapas formativas, reforzando su 
conocimiento del papel profesional, ético y social que 
desempeñan los Colegios de Médicos. El convenio 
establece un  marco de colaboración institucional 
y formativo  sin ánimo de lucro que permitirá a los 
estudiantes acceder al entorno colegial y beneficiarse de 
sus recursos. Entre las principales medidas, el acuerdo 

contempla la  cesión puntual de espacios en la sede 
colegial para actividades académicas o divulgativas de 
AEMA, así como la  autorización de fijar su domicilio 
social  en el Colegio a efectos administrativos y de 
notificaciones. De esta forma, el COMA se convierte 
también en sede simbólica y punto de encuentro de los 
futuros médicos alicantinos.

Además, AEMA y COMA se comprometen a desarrollar 
conjuntamente actividades formativas, científicas 
y divulgativas  de interés común, reforzando el 
intercambio de conocimientos y la participación activa 
de los estudiantes en la vida colegial. Otro de los pilares 
del acuerdo es la  promoción de la precolegiación 
gratuita entre los alumnos de 5º y 6º curso del Grado 
en Medicina. Gracias a ella, los futuros médicos 
podrán conocer de primera mano los derechos, servicios 
y programas de apoyo que ofrece el COMA.

Para la Asociación de Estudiantes de Medicina, este 
acuerdo supone un  reconocimiento institucional  y 
una oportunidad para impulsar su actividad formativa 
y social. Para el COMA, es una  inversión en el futuro 
de la profesión que refuerza su misión de acompañar, 
proteger y representar a los médicos en todas las 
etapas de su carrera, desde sus primeros pasos como 
estudiantes de Medicina hasta el ejercicio profesional.

E Colegio, a través de su correduría de 
seguros  SEMECO, ha suscrito un  acuerdo de co-
mediación  con uno de los líderes globales de la 
intermediación aseguradora, referente entre las 
grandes corredurías internacionales con presencia en 
España, AON Iberia Correduría de Seguros, especialista 
en soluciones aseguradoras avanzadas. Esta nueva 
alianza potenciará la capacidad técnica, el acceso 
a soluciones especializadas y la proyección de los 
programas aseguradores orientados a los colegiados de 

la provincia de Alicante especialmente, y a todo el sector 
sanitario en general, manteniendo el acompañamiento 
cercano y personalizado  que caracteriza a SEMECO. 
Un paso que consolida al COMA como un modelo 
de vanguardia en el ámbito colegial, apostando por 
la excelencia en los servicios al colectivo médico.

El acuerdo fue sellado el pasado 17 de diciembre en 
la sede colegial, con la firma entre el  Dr. Hermann 
Schwarz, presidente del COMA y presidente del 
Consejo de Administración de SEMECO; y  D. Manuel 
Ocaña, Co-Head of Affinity, SME & DCS, Spain at 
Aon. El convenio supone un impulso significativo en 

la  calidad, especialización y alcance de los programas 
aseguradores ofrecidos a los colegiados de la provincia 
de Alicante, y ha entrado en vigor en enero de 2026.

Esta nueva alianza combina el profundo conocimiento 
del entorno médico que caracterizan a SEMECO con 
la  potencia técnica, analítica y negociadora de AON, 
lo que permitirá reforzar el acceso al mercado, diseñar 
coberturas más específicas para los colegiados y 
optimizar la protección frente a riesgos cada vez más 
complejos. Además, AON prestará atención directa 
a colegiados y familiares en un espacio habilitado en 

la  primera planta del Colegio Oficial de Médicos de 
Alicante, en nuestra sede de la Avenida de Dénia, 47.

AON Iberia es una firma global de servicios profesionales, 
con más de  50.000 profesionales y presencia en 
más de 120 países. Cuenta con una base de clientes 
extremadamente amplia a escala internacional y figura 
entre los principales brokers de seguros. Este acuerdo 
constituye un hito estratégico por su alcance, ambición 
y proyección de futuro, y reafirma el compromiso del 
COMA con la innovación y el  servicio de calidad al 
colegiado.

VIDA COLEGIAL VIDA COLEGIAL



22 23

El objetivo de la Jornada de Cooperación Internacional 
del COMA es poner en valor el trabajo altruista de los 
médicos alicantinos que, a través de ONG, fundaciones 
e instituciones de ayuda al desarrollo, se dejan la piel 
para garantizar el derecho a la salud de la población 
más desfavorecida en todos los rincones del planeta. 
Una apuesta que crece año tras año, y que en esta 
convocatoria ha estado especialmente competida: ocho 
propuestas se presentaron y defendieron públicamente 
en la ‘X Jornada de Cooperación Internacional del 
Colegio de Médicos de Alicante’, celebrada el 3 de 
diciembre de 2025 en la sede colegial.

La apertura corrió a cargo del vicepresidente 1.º del 
COMA, Dr. José Luis Bataller, y del director de la Oficina 
de Cooperación Internacional, Dr. Diego Torrús.

Y desde el minuto uno se marcó el tono: cooperación 
internacional con enfoque actual y herramientas del 
siglo XXI. La conferencia inaugural, “Vigilar, predecir, 
proteger: herramientas de Inteligencia Epidemiológica 
para el Médico del siglo XXI”, la impartió el Dr. Manuel 
Linares, especialista en Microbiología, Parasitología 
y Medicina Familiar, presidente de la Fundación iO y 
director médico del Hospital Universitario Príncipe de 
Asturias (Madrid).

Después tomó el relevo la Dra. Gema Verdú, especialista 
en Medicina Interna del Hospital Virgen de los Lirios 
(Alcoy), con una interesante conferencia sobre la “Rabia, 
una vieja (y actual) amenaza para viajeros: a propósito 
de un caso clínico”.

Los proyectos: del escenario al ‘terreno’

Tras las ponencias llegó el momento clave: la 
exposición pública de los proyectos presentados a la ‘X 
Convocatoria de Ayudas a Proyectos de Cooperación 
Sanitaria Internacional del COMA’, junto con la 
presentación de las memorias de actividad de los dos 
proyectos premiados en la convocatoria anterior.

Con la valoración de la comisión evaluadora y la 
ratificación final en el pleno de la Junta Directiva del 
COMA del pasado 22 de diciembre, los dos proyectos 
ganadores fueron:

•	 Proyecto de ONGD Visió Sense Fronteres 
presentado por el Dr. Jaime Javaloy Estañ: 
‘Rehabilitación y empoderamiento de los 
jóvenes afectados por las drogas del Kush 
en Sierra Leona a través de la sensibilización 
y la rehabilitación’, dotado con 10.000€. 

•	 Proyecto de ONGD Visión Solidaria (Guinea-
Bissau) presentado por el Dr. Federico Villagrasa 
Rocher: ‘Potabilización y abastecimiento de agua 
y mejora de las instalaciones escolares de las islas 
de Unhocom y Unhocoizinho, archipiélago Bijagós’, 
dotado con 7.000€.

COOPERACIÓN INTERNACIONAL COOPERACIÓN INTERNACIONAL

El COMA impulsa la Cooperación Sanitaria Internacional con 
17.000 € para proyectos en Sierra Leona y Guinea-Bissau

COOPERACIÓN INTERNACIONALCOOPERACIÓN INTERNACIONAL

Accede al video íntegro 
de la Jornada

Con esta convocatoria, el COMA refuerza una idea 
que ya es una línea estratégica de la institución: la 
cooperación internacional no es un gesto simbólico, 
es una inversión en salud, dignidad y futuro. Y lo hace 
apoyando proyectos concretos, medibles y con impacto 
directo sobre el terreno.º

Enhorabuena a los dos proyectos premiados y gracias 
a todos los colegiados que presentaron propuestas y 
participaron en esta X Jornada. Cuando la medicina 
cruza fronteras, gana todo el mundo.

Proyecto de ONGD Visió Sense 
Fronteres presentado por el 

Dr. Jaime Javaloy: ‘Rehabilitación 
y empoderamiento de los jóvenes 

afectados por las drogas del Kush 
en Sierra Leona a través de la 

sensibilización y la rehabilitación’, 
dotado con 10.000€. Proyecto de ONGD 

Visión Solidaria 
(Guinea-Bissau) 

presentado por el
Dr. Federico Villagrasa: 

‘Potabilización y 
abastecimiento de 

agua y mejora de las 
instalaciones escolares 

de las islas de Unhocom 
y Unhocoizinho, 

archipiélago Bijagós’, 
dotado con 7.000€.
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2020 – V Convocatoria
•	 ONGD VISION SOLIDARIA. Proyecto: 

Potabilización del Pozo que abastece el Hospital 
Regional Marcelino Banca de Bubaque y sustitución 
de 100 válvulas para la cloración manual en 
tabancas ubicadas en la isla de Bubaque. 
Presentado por Dr. Federico Villagrasa Rocher. 
Importe: 6.000€

•	 Fundación Humanitaria de los Rotarios Españoles/
ROTARY CLUB de Javea. Proyecto: Mejora de 
la calidad de vida de las personas con albinismo 
en Malaui: una estrategia para la prevención del 
cáncer de piel y la mejora de su esperanza de vida. 
Presentado por el Dr. Luis Santos Serrano. 
Importe: 4.000€

2021 – VI Convocatoria
•	 ONG Kanimambo. Proyecto: “Dotación 

de material médico para pacientes con 
COVID-19, VIH y tuberculosis en Mozambique”. 
Importe: 7.000 €

•	 Manos Unidas. Proyecto: Fortalecimiento de 
las condiciones sanitarias en Bamako, Mali. 
Importe: 5.000 €

2022 – VII Convocatoria
•	 Fundación Salud Infantil. Proyecto: 

Adaptaciones técnicas ortésicas para menores 
con Parálisis Cerebral Infantil en Honduras.  
Presentado por el Dr. Fernando Vargas Torcal. 
Importe: 7.000€ 

•	 Cruz Roja de Ucrania. El Colegio, como muestra de 
apoyo y solidaridad con el pueblo ucraniano, donó 

5.000 euros para atender a refugiados y adquirir los 
productos sanitarios que necesitaban los médicos 
del país invadido por Rusia, dentro de una iniciativa 
del Consejo General de Colegios de Médicos de 
España.

2023 – VIII Convocatoria
•	 ONGD Visión Solidaria. Proyecto: Potabilización 

y abastecimiento de agua en la isla de Bubaque. 
Presentado por el Dr. Federico Villagrasa Rocher. 
Importe: 9.000 €

•	 ONGD Karit, Solidarios por la Paz. Proyecto: 
Mejora del acceso a la salud en Anse-à-Pitre, Haití 
(fase VI).Presentado por la Dra. Natalia Verdú Díaz. 
Importe: 5.000 €

2024 – IX Convocatoria
•	 Asociación Solidaridad Médica España (SME). 

Proyecto: Asistencia sanitaria en comunidades 
indígenas de la selva amazónica boliviana. 
Presentado por la Dra. Silvia Otero Rodríguez.
Importe: 7.000 €

•	 Manos Unidas. Proyecto: Mejora de las condiciones de 
salud de la población vulnerable de Anse-à-Pitre, Haití. 
Presentado por la Dra. Ester Valiente Ibiza. 
Importe: 7.000 €

2025 – X Convocatoria
•	 ONGD Visió Sense Fronteres. Proyecto: 

Rehabilitación y empoderamiento de jóvenes 
afectados por drogas del Kush en Sierra Leona. 
Presentado por el Dr. Jaime Javaloy Estañ. 
Importe: 10.000 €

•	 ONGD Visión Solidaria. Proyecto: 
Potabilización y mejora de instalaciones escolares 
en el archipiélago Bijagós, Guinea-Bissau. 
Presentado por el Dr. Federico Villagrasa Rocher.
Importe: 7.000 €

El COMA, como corporación de derecho público al 
servicio de la profesión médica y de la sociedad, reafirma 
con estas ayudas su dimensión ética, humanitaria y 
transformadora. Pero sobre todo, pone en valor la 
dimensión vocacional de sus colegiados, capaces de 
traspasar fronteras para llevar salud y esperanza allí 
donde más se necesita. 102.000 euros después, este 
compromiso continuará creciendo en 2026.

COOPERACIÓN INTERNACIONAL COOPERACIÓN INTERNACIONAL

El Colegio de Médicos de Alicante inició hace diez 
años un camino que le ha llevado a repartir nada más y 
nada menos que 102.000 euros en ayudas a proyectos 
de cooperación sanitaria internacional desarrollados 
por ONG y ONGD en algunos de los rincones más 
vulnerables del planeta. 

África subsahariana, Centroamérica y Sudamérica han 
sido los escenarios donde la vocación médica alicantina 
ha dejado su huella solidaria, con intervenciones en 
terreno que han mejorado la salud y las condiciones 
de vida de miles de personas. Paso a paso, desde una 
modesta primera ayuda de 3.000 euros hasta alcanzar 
los 17.000 en la última convocatoria, el COMA ha 
consolidado su compromiso hasta dedicar el 0,7 % 
de su presupuesto anual a la partida de cooperación 
internacional. Una iniciativa impulsada desde sus 
inicios por el Dr. Diego Torrús, director de la Oficina 
de Cooperación Internacional del COMA, y respaldado 
con firmeza por la Junta Directiva presidida por el 
Dr. Hermann Schwarz. La mayoría de las ayudas han 
ido destinadas a proyectos en países con muy bajo 
índice de desarrollo humano especialmente de África 
subsahariana.

Este intenso recorrido de una década es también la 
historia de los médicos colegiados alicantinos que, con 
su experiencia y vocación, han impulsado iniciativas 
transformadoras en escenarios de extrema necesidad. 
A continuación, repasamos año a año las ayudas a 
proyectos de cooperación sanitaria internacional del 
COMA:

2016 – I Convocatoria
•	 ONG OASIS. Proyecto: Cooperación al desarrollo 

sanitario en la Región de les Savanes (Togo). 
Presentado por el Dr. Javier Sanz Reig. 
Importe: 3.000 €

2017 – II Convocatoria
•	 Asociación Fontilles. Proyecto: Prevención 

de la malaria entre mujeres embarazadas 
y menores de cinco años en Mozambique. 
Presentado por el Dr. Juan Manuel Rodríguez. 
Importe: 3.000 €

2018 – III Convocatoria
•	 ACCI (Asociación Contra la Ceguera Internacional). 

Proyecto: Oftalmología y solidaridad con Burkina Faso. 
Presentado por el Dr. Pablo Vélez Lasso. 
Importe: 4.000 €

•	 ONGD Anawim. Proyecto: Formación 
sanitaria oftalmológica en el Hospital 
de Sao Domingos, Guinea Bissau. 
Presentado por el Dr. Manuel P. Martínez Ferrer. 
Importe: 3.000 €

2019 – IV Convocatoria
•	 ONGD Karit, Solidarios por la Paz. 

Proyecto: Programa de nutrición infantil 
en el Centro de Salud de Busogo, Ruanda. 
Presentado por la Dra. Natalia Verdú Díaz. 
Importe: 6.000 €

•	 ONG OASIS. Proyecto: Cooperación al 
desarrollo en la región de Les Savannes, Togo. 
Presentado por el Dr. Javier Sanz Reig. 
Importe: 4.000 €

Diez años de compromiso solidario: el COMA destina 
102.000 euros a la cooperación sanitaria internacional

COOPERACIÓN INTERNACIONAL COOPERACIÓN INTERNACIONAL



26 27

SINDICATO MÉDICOSINDICATO MÉDICO

SINDICATO MÉDICOSINDICATO MÉDICO

Privilegiados, rehenes y el gran engaño de la falsa 
igualdad: Crónica de un desmantelamiento

Vivimos tiempos de una demagogia asfixiante. En 
los despachos del Ministerio de Sanidad y en las sedes 
de los sindicatos de clase se repite una consigna clara: 
"Los médicos son unos privilegiados". Al mismo tiempo, 
escuchamos una música celestial que apela a la justicia 
social bajo el mantra de que "todos los sanitarios 
somos iguales" y que "todos somos graduados". Sin 
embargo, tras analizar la realidad, emerge una crudeza 
insoportable: los médicos en España no son una élite 
consentida, son los rehenes de un sistema que sobrevive 
gracias a su explotación y a un engaño publicitario 
monumental.

La falacia de la titulación y la trampa del A1

El argumento estrella de ciertos sectores, especialmente 
desde sindicatos de enfermería como SATSE, es que 
tras el Plan Bolonia todos somos "graduados" y, por 
tanto, iguales. Esta es una verdad a medias que esconde 
una mentira técnica descomunal. Mientras un Grado 
en Enfermería consta de 240 créditos, el Grado en 
Medicina abarca 360 créditos, equivalentes por ley a un 
Máster (Nivel 3 MECES).

Si a esto sumamos la formación MIR que es obligatoria 
para poder ejercer en el sistema público en España, el 
médico invierte 11 o 12 años antes de ser "rentable" 
para el sistema y para él mismo, acumulando casi el 
triple de carga lectiva y científica que una enfermera. 
Pretender equiparar legalmente a quien decide sobre 
la vida y la muerte con niveles formativos inferiores no 
es un ejercicio de igualdad, es un insulto a la justicia 
administrativa y una temeridad. Decir que son "iguales" 
por tener un título de grado es como afirmar que un 
camión y un coche son lo mismo porque ambos tienen 
ruedas.

El espejismo del sueldo frente a la realidad 
penal

Se nos dice que ganamos más que nadie, pero nadie 
lee la letra pequeña. ¿Cuál es el supuesto privilegio 
del médico tras una década de preparación? Trabajar 
jornadas inhumanas de 24 horas. Las guardias no son 

un sobresueldo, son trabajos forzados pagados a un 
precio irrisorio comparado con cualquier profesión de 
alta responsabilidad.

Pero hay una diferencia fundamental que los defensores 
de la "transversalidad" omiten sistemáticamente: la 
prueba del banquillo. El médico es el único profesional 
cuya firma conlleva una responsabilidad penal directa e 
individual. Es posible que le repliquen que los enfermeros 
también pueden acabar en el banquillo. Y es cierto, 
pero existe un abismo en el motivo: ellos responden 
generalmente por impericia técnica en la ejecución de 
un cuidado, mientras que el médico es juzgado por la 
toma de decisiones. El médico asume el riesgo de prisión 
e inhabilitación por el diagnóstico y la prescripción, por 
elegir el camino clínico. Es profundamente inmoral exigir 
el mismo estatus y sueldo (A1) pero huir cuando toca 
asumir esa carga intelectual y legal. Si no te sientas en 
el banquillo por tus decisiones, no puedes reclamar el 
mismo galón.

La "pinza" institucional y el riesgo para el paciente

¿Por qué el Ministerio y los sindicatos de clase (CCOO, 
UGT y CSIF) promueven esta confusión? Porque existe 
una confluencia de intereses para impedir que el médico 
tenga un Estatuto Propio. Saben que si el médico se 
independiza legalmente y accede al Grupo A1+, el Estado 
perdería el control sobre su mano de obra más valiosa 
y barata. Prefieren mantener al médico en el "redil" 
de la masa laboral para seguir cobrando subvenciones 
basadas en el número total de trabajadores, pisoteando 

la especificidad de nuestra profesión.

El peligro real, sin embargo, no es solo laboral; es 
sanitario. La confusión entre igualdad de trato e 
igualdad de funciones se paga con vidas. Modelos como 
el del Reino Unido, que apostaron por abaratar costes 
mediante Physician Associates y enfermería de práctica 
avanzada, han derivado en diagnósticos erróneos 
y muertes evitables que hoy llenan los tribunales 
británicos. Cuando se abarata la formación del que 
atiende, se abarata el valor de la vida del paciente. En 
España, el objetivo no es el bienestar del sistema, sino 
cuadrar las cuentas: una enfermera es más barata que 
un médico.

Conclusión: Supervivencia, no corporativismo

Cuando reclamamos el A1+ y un Estatuto Propio, no 
pedimos privilegios; pedimos que el sistema deje de 
basarse en el burnout y la precariedad encubierta. 
Pedimos que se reconozca que nuestra responsabilidad 
es insustituible.

Si permitimos que el Ministerio y sus socios sindicales 
sigan tratando a los médicos como "privilegiados a los 
que recortar" y "piezas de recambio", nuestros mejores 
cerebros seguirán huyendo a Europa o a la privada, y 
la sanidad pública quedará en manos de la burocracia. 
Ciudadano, compañero: defender al médico hoy es 
defender la propia vida. Es hora de elegir: o liberamos 
a la profesión de este secuestro institucional, o nos 
hundiremos con ellos.

Rafael Pérez Trullás
Facultativo Especialista en Medicina Familiar y 
Comunitaria. Delegado Sindical de CESM-CV a 
tiempo parcial.
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La  IV Jornada One Health Alicante, organizada por 
el Colegio Oficial de Médicos de Alicante (COMA) junto 
al Colegio Oficial de Veterinarios de Alicante (ICOVAL) y 
el Colegio Oficial de Farmacéuticos de la Provincia de 
Alicante (COFA), cerró sus puertas el 6 de noviembre 
tras dos intensas sesiones en el Palacio de Congresos 
del COMA. El encuentro reunió a profesionales de la 
salud y del ámbito científico-técnico que coincidieron 
en la urgencia de  trabajar juntos desde todas las 
profesiones y disciplinas  para afrontar los retos 
globales que amenazan la salud humana, animal y 
ambiental. Compromiso compartido para concienciar, 
sensibilizar y avanzar en la implementación efectiva de 
la estrategia ‘One Health. Una Sola Salud’, que pretende 
equilibrar de manera sostenible la salud de las personas, 
los animales y los ecosistemas a través de la prevención.

El presidente del COMA, Dr. Hermann Schwarz, destacó 
durante la inauguración que esta cuarta edición “da un 
paso más al incorporar a los Colegios de Veterinarios 
y Farmacéuticos en la organización, con el objetivo de 
consolidar un enfoque verdaderamente transversal”. 
“La salud pública no puede abordarse desde una sola 
profesión —subrayó—, sino desde la cooperación, 
integrando la perspectiva ambiental, animal y humana, 
especialmente en un contexto urbano cada vez más 
complejo”. Schwarz animó a los asistentes a “aprovechar 
el conocimiento y la experiencia de los prestigiosos 
ponentes nacionales e internacionales que participan 
en la Jornada” y resaltó que “solo desde la colaboración 
podremos avanzar hacia un futuro más sostenible y 
saludable”.

En la apertura participaron también la presidenta 
del ICOVAL,  Dña. Juana Molina, quien recordó que 
“el cambio climático y la resistencia antimicrobiana 
son los dos mayores desafíos globales de nuestro 
tiempo”. Molina reiteró el compromiso de su Colegio 
en materia de prevención, vigilancia epidemiológica 
y uso responsable de antimicrobianos, insistiendo en 
que “solo desde la cooperación y la responsabilidad 
compartida podremos afrontarlos con éxito”. Mientras 
que el vicepresidente del COFA,  D. Bernardo Salas, 

subrayó la importancia de la visión One Health para 
“alcanzar los objetivos de la Agenda 2030, desde la 
salud pública, la farmacovigilancia y el uso racional de 
medicamentos”.

Por parte del Ayuntamiento de Alicante, la concejala de 
Sanidad, Dña. Cristina Cutanda, celebró que la ciudad 
vuelva a ser sede de esta jornada “que une ciencia, 
salud y medio ambiente”, destacando la importancia 
de  implicar a las administraciones locales  en la visión 
global de la salud. Concluyó reafirmando el compromiso 
del Ayuntamiento con las políticas que promuevan 
ciudades saludables y resilientes. En este sentido, la 
edil recordó que la capital alicantina ya trabaja en esta 
dirección a través del proyecto Alicante 4D.

Urbanismo, cambio climático y salud 
medioambiental

El primer día arrancó con la conferencia inaugural 
de  Dña. Ester Higueras, catedrática de Urbanismo de 
la Universidad Politécnica de Madrid, quien explicó 
que “el 75 % de la población europea vive en entornos 
urbanos” que determinan la esperanza de vida. Apostó 
por un urbanismo bioclimático que planifique “ciudades 
saludables y resilientes”, con barrios caminables, zonas 
verdes de proximidad y gobernanza participativa. 
Su intervención marcó el tono interdisciplinar del 
encuentro.

La  Mesa 1, moderada por el vicepresidente 1º del 
COMA, Dr. José Luis Bataller, abordó las repercusiones 
medioambientales del calentamiento global. El 
catedrático  Dr. Jorge Olcina  recordó que “el litoral 
mediterráneo se calienta un 20 % más rápido que la 
media mundial”. Esta anomalía repercute directamente 
sobre la salud, a la vez que incrementa la frecuencia de 
olas de calor, lluvias torrenciales y sequías prolongadas. 
Olcina defendió la necesidad de educar  desde la 
evidencia científica, luchando contra los mensajes 
negacionistas de un cambio climático real.

El presidente del Foro Español de Pacientes, D. Andoni 
Lorenzo, advirtió que “el cambio climático enferma 
de forma silenciosa”, ya que agrava las enfermedades 

crónicas y afecta a la calidad del aire, el agua y los 
alimentos. Por su parte, el investigador Dr. Gorka Orive, 
de la Universidad del País Vasco, denunció “la crisis 
invisible de los contaminantes químicos” y abogó por 
una farmacia sostenible que integre la variable ambiental 
en el ciclo del medicamento.

La  Mesa 2, moderada por la  Dra. María José Ramos, 
vocal de Medicina Primaria del COMA, profundizó en 
los  cambios medioambientales en el entorno clínico. 
El neumólogo  Dr. Carlos Baeza  presentó el impacto 
ambiental de los inhaladores presurizados, responsables 
de 400.000 toneladas de CO₂ al año, y propuso el uso de 
dispositivos de polvo seco más sostenibles.

El veterinario e investigador  D. Alberto Perelló  alertó 
sobre las zoonosis urbanas asociadas a colonias felinas 
sin control, que pueden actuar como reservorios de 
virus gripales o bacterias resistentes.

Desde el ámbito farmacéutico, D. Nacho Satorre, director 
corporativo de operaciones de HEFAME, compartió tres 
casos de éxito con soluciones sostenibles  que están 
transformando la gestión ambiental del medicamento: 
la  recogida en proximidad de medicamentos 
hospitalarios; la gestión medioambiental de los envases 
y restos de medicamentos generados en almacenes 
y farmacias con un  sistema de logística inversa; y  la 
gestión medioambiental de los envases y restos de 
medicamentos que se generan en los hogares: Sigre.

La crisis del plástico se ha convertido en una emergencia 
ambiental y sanitaria global. Cada año, entre  19 y 23 
millones de toneladas  de residuos plásticos acaban 
en los ecosistemas terrestres y marinos, según 
recordó el  catedrático Ángel Nadal, reconocido 
investigador del Instituto de Investigación, Desarrollo e 

Innovación en Biotecnología Sanitaria de Elche 
(IDiBE)  de la  Universidad Miguel Hernández (UMH). 
Estos materiales no solo contaminan físicamente: 
liberan  disruptores endocrinos, sustancias químicas 
capaces de alterar el equilibrio hormonal humano. 
Presentes en envases, cosméticos o utensilios de cocina, 
pueden  imitar o bloquear las hormonas naturales 
y afectar procesos esenciales  como la fertilidad, el 
metabolismo o el desarrollo neurológico.

Segunda sesión: vigilancia, resistencias y 
cooperación institucional

El segundo día se abrió con la conferencia  “¿Gripe, 
próxima pandemia?”, impartida por Dña. Kateri Bertran, 
investigadora del grupo de Virus Aviares del IRTA-
CReSA. Bertran explicó que la temporada 2021-2022 
fue “la más dramática registrada en Europa, con más de 
50 millones de aves muertas o sacrificadas” y que el virus 
de la gripe aviar “ha alcanzado un rango de huéspedes 
sin precedentes, infectando incluso mamíferos”. Aunque 
el virus aún no se transmite entre humanos, advirtió 
que “cuanto más circula, más oportunidades tiene de 
mutar y adaptarse”. No obstante, lanzó un mensaje de 
tranquilidad: “La vigilancia europea funciona, y estamos 
en buenas manos”.

La Mesa 3, dedicada a la resistencia a los antibióticos, 
fue moderada por la Dra. Natalia Acín, vocal de Médicos 
Tutores y Docentes del COMA. En primer lugar intervino 
la Dra.  Mar Alcalde, jefa de Sección de Enfermedades 
Infecciosas del Hospital de Torrevieja. Subrayó que “uno 
de cada cuatro adultos tomó antibióticos en el último 
año”, lo que evidencia un amplio margen de mejora 
porque existe una falsa sensación de inocuidad. No se 
trata sólo de la cantidad de antibióticos prescritos, sino 
del tipo, porque el 20% son de amplio espectro. Por su 
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El planeta enferma y la salud se resiente: 
expertos reclaman desde Alicante un 
cambio cultural bajo el enfoque One Health

ONE HEALTHONE HEALTH



30

IV JORNADA ONE HEALTH ALICANTE

parte, la  Dra. Alva Saa, vicepresidenta de la Sociedad 
Valenciana de Medicina Preventiva, destacó el papel 
de las  vacunas como herramienta preventiva frente a 
la resistencia antimicrobiana, citando que “un aumento 
del 10 % en la tasa de vacunación antigripal reduce un 
6 % las prescripciones de antibióticos”, animando a la 
vacunación de profesionales sanitarios y población en 
general.

Por su parte, el  Dr. Christian de la Fe, catedrático de 
Sanidad Animal de la Universidad de Murcia, recordó 
que España ha logrado  reducir un 70 % el uso de 
antimicrobianos en salud animal, gracias a los planes de 
reducción y al refuerzo de la bioseguridad en granjas. 
Insistió en que la clave está en el  uso coherente y 
responsable de los antibióticos  en todos los ámbitos, 
incluyendo las mascotas y los animales de compañía.

La Mesa 4, centrada en las acciones institucionales en 
clave One Health, reunió a expertos que mostraron 
cómo trasladar esta filosofía a las políticas públicas. La 
moderadora fue la  Dra. Mª Fermina Lorente, vocal de 
Medicina Hospitalaria del COMA. Un espacio en el que 
el Dr. Blas González, presidente del Colegio Oficial de 
Médicos de Albacete y miembro de la junta directiva 
de la Plataforma One Health, recordó que “si el sector 
sanitario fuera un país, sería el quinto más contaminante 
del mundo” e instó a los médicos de todo el país a ejercer 
un liderazgo en la lucha contra el cambio climático. Desde 
las consultas con sus consejos de salud hasta las más 
altas instancias a nivel político, para hacer oír la voz de la 
OMC, plasmada en la ‘Alianza Médica Contra el Cambio 
Climático’, documento vivo respaldado por Colegios de 
Médicos de España y Sociedades Científicas.

El siguiente turno de palabra fue para D. Vicente Dalmau, 
jefe de Sanidad Vegetal de la Generalitat Valenciana, 
quien presentó la técnica del insecto estéril, un método 
sostenible para el control biológico del mosquito tigre, 
responsable de enfermedades como el dengue o el 

zika. Mientras que desde la  Fundación 
Fisabio,  Dña. María José Mora  detalló 
algunas de las acciones emprendidas 
para  descarbonizar el sistema sanitario 
valenciano, desde la instalación de placas 
solares hasta el proyecto de gestión 
circular de residuos textiles hospitalarios.

El  Dr. Jesús Pérez Gil, vicepresidente de 
la Plataforma One Health, cerró el bloque 
insistiendo en la necesidad de  integrar la 
visión One Health en todos los niveles de 
enseñanza y en la comunicación social, 
porque “es un cambio cultural que implica 
cooperación y divulgación”.
 
Un cierre con compromiso 
compartido

En la clausura de esta IV Jornada One Healht Alicante 
intervinieron el  Dr. Hermann Schwarz, presidente del 
COMA; Dña. M.ª Felicidad Rodríguez, vocal de la Junta 
Directiva del Colegio Oficial de Veterinarios de Alicante; 
D. Bernardo Salas, vicepresidente del Colegio Oficial de 
Farmacéuticos y la Secretaria Autonómica de Sanidad, 
Dra. Dña. Begoña Comendador, quien felicitó a las tres 
instituciones colegiales por la organización de la jornada 
y expresó su compromiso con el enfoque One Health: 
“Tenemos problemas, pero los vamos a solucionar. Todos 
juntos, remando en la misma dirección. Creo firmemente 
en el concepto One Health e intentaré aportar mi 
granito de arena para avanzar en su implementación en 
la Comunitat Valenciana”.

La IV Jornada One Health Alicante ha sido  declarada 
de interés sanitario por la Conselleria de Sanidad y se 
trata de un evento con emisiones neutras de CO₂, tras 
el cálculo y la compensación de su huella de carbono 
mediante proyectos ambientales certificados, como 
el Bosque COMA. Ha contado con la colaboración 
de  Pfizer, GSK y Leti Pharma  y ha concluido con un 
mensaje unánime:  la salud del medio ambiente, de los 
animales y de las personas es una sola, y protegerla 
exige un cambio cultural colectivo.

Accede a los videos de la 
Jornada
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Hay biografías 
que se leen como 
un currículum 
impecable y otras 
que, sin perder el 
rigor, laten como una 
historia. La del Dr. 
José Terencio de las 
Aguas pertenece a 
estas últimas: la de un 
médico que convirtió 
la Dermatología —y, 
sobre todo, la lucha 
contra la lepra— 
en un territorio 
donde la ciencia y la 

compasión dejaron de caminar por separado. 

Nació en Valencia el 3 de octubre de 1927, hijo 
único del escultor valenciano José Terencio Farré, 
y acaso de ahí le viniera cierto impulso estético: 
esa capacidad de mirar donde otros apartaban la 
vista; de dar forma humana a lo que la sociedad 
prefería mantener en sombras. Falleció el 30 de 
noviembre de 2016 en Denia, pero su huella no 
entiende de fechas: permanece en la memoria 
clínica y moral de una provincia y, también, de una 
especialidad médica.

Fue un alumno brillante en la Facultad de Medicina 
de la Universidad de Valencia donde se licenció 
con Sobresaliente Cum Laude. Su tesis —“La 
reacción de Donaggio en la lepra”— ya apuntaba 
el rumbo de una vida: estudiar la enfermedad para 
combatirla, sí, pero también para combatir lo que 
la rodeaba, ese muro invisible hecho de miedo y 
prejuicio. Obtuvo la especialidad de Leprología 
en 1955 y, años después, la especialidad en 
Dermatología por la Universidad Complutense 

de Madrid, además de una plaza como dermatólogo del 
Estado en la lucha antivenérea. En 1961 fue nombrado 
director del dispensario dermatolólgico de Denia y 
dermatólogo de la Seguridad Social en 1962.

Fontilles, la “ciudad sanitaria” donde se curaba 
sin excluir

Pero si hay un nombre que se enlaza de manera definitiva 
al suyo es el del Sanatorio San Francisco de Borja de 
Fontilles, situado en la localidad alicantina de Vall de 
Laguar. Ingresó en 1953 como residente y allí encontró 
lo que para otros habría sido un final de trayecto: para 
él, fue el centro de su vida profesional y personal. En 
los años sesenta, Fontilles llegó a acoger a casi 300 
pacientes y funcionaba como una auténtica “ciudad 
sanitaria”, sostenida por un equipo multidisciplinar y por 
una idea que hoy repetimos como si fuera nueva, que la 
atención integral no es un lujo, sino una obligación. 

Familia Terencio: Dermatología con alma y 
un legado que hoy investiga el cáncer
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El Dr. Terencio no solo estuvo, él lideró. Fue director 
médico desde 1968 hasta 1999, y después director 
honorario hasta su fallecimiento. Quienes lo conocieron 
recuerdan ese doble registro de los grandes profesionales: 
cordial y respetuoso, pero impetuoso cuando la causa 
lo exigía. Y la causa, en Fontilles, no era pequeña: era 
la batalla diaria contra una enfermedad y contra una 
injusticia “milenaria” con unos pacientes estigmatizados.

Porque el Dr. Terencio tenía una obsesión ética, el 
lenguaje importa. A su hija, la Dra. Carmen Terencio 
Alemany, le quedó grabado que a su padre no le gustaba 
que se llamara “leprosos” a los pacientes, sino “enfermos 
de lepra”. No era una manía semántica; era medicina 
en estado puro. Nombrar bien era empezar a curar. Y 
quizá por eso, en la intimidad del sanatorio, los vínculos 
fueron tan humanos: el respeto como tratamiento 
complementario, la dignidad como parte del diagnóstico. 

Su prestigio cruzó fronteras. Formó parte del Comité 
de Expertos de la OMS, fue consejero de la Sociedad 
Internacional de Leprología desde 1972 y recibió 
distinciones como la Gran Cruz de la Orden de San 
Lázaro o la Cruz Oficial del Mérito de la Orden de 
Malta. Compaginó la labor asistencial con la docente 
como profesor asociado de la Cátedra de Dermatología 
en las Universidades de Barcelona y Valencia, ingresó en 
la Real Academia de Medicina de Valencia (1996) y fue 
reconocido como Académico Emérito de la Academia 
Española de Dermatología y Venereología, además de 
Maestro de la Dermatología Ibero-Latinoamericana 
(CILAD).

Sin embargo, la verdadera magnitud de su legado 
no cabe solo en medallas. Está en su obra científica 
—‘Lecciones de Leprología’ y ‘La Lepra: pasado, presente 
y futuro’, títulos de referencia en el mundo hispano y 
lusófono—, en los numerosos artículos internacionales, 
en la dirección durante años de la revista Leprología 
distribuida en Latinoamérica desde Fontilles, y en esas 
más de 500 conferencias en congresos nacionales 
e internacionales, donde terminaba resumiendo su 
vocación: estudiar y trabajar por los enfermos de lepra 
para erradicar la enfermedad y reparar la injusticia. 

Alicante lo conoció también fuera del sanatorio. Alternó 
su actividad pública con la práctica privada en Alicante, 
Benidorm y Dénia, y fue director del Equipo Móvil de 
Lepra de Alicante (1965–1967), una herramienta esencial 
para diagnosticar y seguir casos en la provincia. Y en 
1990, Alicante acogió el III Congreso de Hansenología 
de Países Endémicos, presidido por él: una forma de 
decirle al mundo que esta tierra también sabía liderar, 
investigar y cuidar. Fue un trabajador incansable hasta 
su fallecimiento en 2016.

Vocación temprana por la Dermatología

El Dr. Terencio tuvo cinco hijos. La vocación médica 
despertó en sólo una de ellas, la Dra. Carmen Terencio 
Alemany. Nació en 1958 en Denia, estudió Medicina en 
Valencia y se formó como dermatóloga en el Hospital 
Saint Charles en Montpellier. Ha trabajado como 
responsable de la Unidad de Dermatología de la Clínica 

Dr. José Terencio de las Aguas
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Vistahermosa, donde aún ejerce, compaginando ahora 
su ejercicio en la Clínica Dermadenia. La Dra. Terencio 
pasó su infancia y buena parte de su adolescencia, junto 
a sus padres en Fontilles, su hogar. “Entre los recuerdos 
más entrañables que tengo de aquellos años, están 
la estrecha y cariñosa relación de mis padres con los 
enfermos y profesionales que trabajaban en el Sanatorio. 
El hecho de vivir allí y ver de manera tan cercana la 
problemática de estos pacientes influyó bastante en mi 
decisión de estudiar Dermatología, una especialidad que 
siempre me ha resultado muy atractiva”, explica la Dra. 
Terencio.

La Dra. Terencio recuerda a su padre como “algo 
excéntrico”, heredero de una tradición artística: amante 
de los animales —domésticos y exóticos—, capaz de 
convivir con serpientes y caimanes como quien convive 
con la rareza del mundo sin necesidad de demonizarla; 
coleccionista de piezas de artesanía inusual de sus viajes; 
aficionado al tenis; defensor de la cultura valenciana. 
En esa mezcla hay una clave: el Dr. Terencio no fue 
solo un médico de bata impecable, sino un hombre con 
curiosidad, carácter y una mirada abierta al mundo. 

La saga médica continúa en una tercera generación. 
La Dra. Carmen Terencio está casada con el Dr. 
Manuel Moragón, también dermatólogo, jubilado del 
sector público, que ejerce actualmente en la Clínica 
Vistahermosa. El matrimonio tiene dos hijos, uno 
de los cuales es médico oncólogo. El Dr. Santiago 
Moragón completó el Grado de Medicina en la UMH 
y posteriormente  se especializó  en oncología  médica, 
finalizando su formación en 2022 en el Hospital Clínico 
de Valencia.  Desde entonces sigue un programa de 
doctorado en el Instituto Gustave Roussy, en París, donde 
se focaliza en estudiar la resistencia a la inmunoterapia 
en el cáncer de mama triple negativo. 

Hoy, cuando decimos “referente” con facilidad, conviene 
detenerse en lo que significa en este caso. Referente no 
es solo el que sabe; es el que orienta. Y el Dr. Terencio de 
las Aguas orientó a generaciones de profesionales hacia 
una medicina con ciencia, sí, pero también con palabras 
justas, con respeto deliberado y con la idea de que nadie 
es su enfermedad.

Dra. Carmen Terencio Alemany Dr. Santiago Moragón Terencio

Foto de la familia de los hijos del Dr. Terencio
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FORMACIÓN MÉDICA CONTINUADA

El Colegio celebró la ‘III Charla de Deontología 2025’ 
el pasado 24 de noviembre, un encuentro online y 
presencial centrado en la salud mental infanto-juvenil 
y en los retos éticos de la planificación asistencial, 
un ámbito cada vez más decisivo para garantizar una 
atención adecuada y responsable. En la mesa de trabajo 

compartieron sesión cuatro prestigiosos psiquíatras. 
Así, la Charla estuvo presentada por la vocal de Médicos 
Jubilados, la Dra. M.ª Angustias Oliveras y moderada 
por el Dr. Bartolomé Pérez Gálvez, director general de 
Salud Mental y Adicciones de la Generalitat Valenciana; 
mientras que el Dr. Tomás Cantó Díez y la Dra. Lorena 
García Fernández fueron los protagonistas, con sus 
ponencias.

El 10 de diciembre de 2025, el sexto ciclo de conferencias 
organizado por la RAMCV y el COMA, reunió en la 
sede colegial una sesión de plena actualidad sobre 
confianza y salud pública. El Dr. José V. Tuells ofreció 

una intervención centrada en cómo comunicar mejor la 
vacunación, comprender las causas del recelo social y 
afrontar sus impactos. La conferencia fue presentada por 
el vicepresidente 1.º del COMA, Dr. José Luis Bataller, 
quien destacó el valor de un ciclo ya consolidado por 
su utilidad formativa y por acercar “información de 
primera mano” con espacio para el diálogo final. Por 
su parte, la vicepresidenta de la RAMCV, Dra. Rosa 
Ballester, enmarcó estas sesiones como una apuesta 
continuada por la formación para estudiantes y 
profesionales médicos, y subrayó el perfil del ponente 
como referente en Vacunología —especialmente en su 
dimensión social—, con amplia trayectoria académica 
e investigadora. Desde el COMA se anima a disfrutar 
del conjunto del ciclo y recuerda que las charlas están 
disponibles en la web colegial.

El 12 de noviembre de 2025 el ciclo de conferencias 
impulsado por la RAMCV y el Colegio Oficial de Médicos 
de Alicante (COMA) volvió a situar la formación médica 
en el centro con una propuesta de interés transversal: 
‘Salud Cerebral: Como mantener joven tu cerebro’. El 
presidente del COMA, Dr. Hermann Schwarz, subrayó 
que este ciclo ofrece trata la oportunidad para aprender 
incluso cuando el tema no coincide de lleno con la 

especialidad médica de cada asistente, destacando 
además que el desarrollo cerebral “es sorprendente” 
y que la sesión permitiría comprenderlo mejor, 
agradeciendo la generosidad del ponente por compartir 
conocimiento de alto valor para la práctica clínica. Por 
su parte, la vicepresidenta de la RAMCV, Dra. Rosa 
Ballester, enmarcó la conferencia en una iniciativa que 
se celebra desde 2020 y que responde al compromiso 
de ambas instituciones con la formación continuada, 
con invitados de alto nivel y asuntos de especial interés 
para los profesionales médicos. En la presentación, la 
Dra. Ballester puso en valor el perfil del conferenciante 
como académico y destacó también una trayectoria 
“extremadamente coherente” en Neurología, junto a 
su dimensión investigadora, su liderazgo científico y 
su reconocida labor como mentor y formador de varias 
generaciones de neurólogos. 

FORMACIÓN MÉDICA CONTINUADA FORMACIÓN MÉDICA CONTINUADA

Accede al video íntegro 
de la Charla

Aspectos éticos relacionados con la planificación asistencial Deconstruyendo la reticencia vacunal: 
renovar la confianza y gestionar los riesgos

Salud Cerebral: Como Mantener Joven Tu Cerebro 

Charla Deontología Salud Mental Infanto Juvenil VI Ciclo de Conferencias RAMCV

VI Ciclo de Conferencias RAMCV
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CERTAMEN LITERARIO

El pasado 6 de noviembre, el COMA acogió la 
conferencia “Verdad y Belleza: el arte de crear”, una cita 
que invitó a mirar la creación artística como un territorio 
donde pensamiento, sensibilidad y oficio se dan la mano. 
La sesión fue impartida por Mª Paz Pellín, licenciada en 
Filosofía y pintora, quien ofreció una reflexión sugerente 
—entre lo estético y lo humano— sobre el impulso de 
crear y el valor de la belleza como experiencia que 
interpela y transforma.

El acto fue presentado por el Dr. José Antonio Buil, 
secretario técnico del Ateneo Cultural del COMA, 
acompañado por el Dr. Emili Rodríguez Bernabeu, 
presidente del Ateneo Cultural, y por el coordinador del 
Área Cultural, el Dr. Juan José Lobato, quienes destacaron 
el compromiso del Colegio con una programación que 
refuerza el vínculo entre cultura, conocimiento y la 
faceta humanística del colectivo médico.

ARTE Y LITERATURA

Verdad y Belleza: el arte de crear

Cartografía del habitar

6 NOV

6 NOV

Mª Paz Pellín, Lda. en Filosofía y Pintora

Celia Mira Marín

Conferencia

Exposición de Serigrafía y Grabado

El Hall del Palacio de Congresos ha vuelto a convertirse 
en espacio expositivo donde disfrutar de “Cartografía 
del habitar”, exposición de serigrafía y grabado de la 
artista Celia Mira Marín, una propuesta que despertó 
una notable expectación entre el público asistente a 
su inauguración y avivó la curiosidad por su proceso 
creativo. La muestra, de marcado pulso contemporáneo, 
invitó a detenerse en los detalles y a mirar de cerca: las 
técnicas empleadas, el juego de texturas y la precisión 
del trabajo gráfico se convirtieron en uno de los grandes 
focos de interés, convirtiendo el COMA, una vez más, en 
un espacio de conversación y descubrimiento en torno 
al arte.

Emoción, talento y literatura en 
la entrega de los premios del 

Certamen Literario del COMA 2025

Tarde de emociones la vivida en 
la sede del Colegio, el pasado 14 de 
noviembre, con motivo de la entrega de 
los galardones del ‘VI Concurso de Relato 
Corto en Castellano’ y del ‘V Concurso de 
Poesía en Castellano’, organizados por el 
Ateneo Cultural del COMA. El presidente, 
Dr. Hermann Schwarz, entregó los 
dos Premios del Certamen junto al 
vicepresidente del Ateneo, Dr. Francisco 
Mas-Magro y Magro; y el secretario 
técnico del Ateneo, Dr. José Antonio Buil.

El trofeo del VI Concurso de Relato Corto 
en Castellano 2025 recayó en el Dr. D. 
Slavko Zupcic Rivas, por su obra ‘El grupo 
¿qué pasó con Blas?’. Mientras que la 
colegiada alicantina Dra. Dña. Beatriz 
Córdoba Gabarrón, recibió su distinción 
como la ganadora del ‘V Concurso de 
Poesía en Castellano’, por su obra ‘He 
descubierto así la madrugada’.

Como novedad en esta edición del 
tradicional Certamen Literario del COMA, 
los médicos ganadores recibieron, además 
de la estatuilla y el diploma acreditativo, 
una invitación exclusiva para asistir a 
las Veladas Literarias del Restaurante 
Maestral, donde compartieron cena y 
conversación con los autores detrás del 
seudónimo Carmen Mola —Jorge Díaz, 
Agustín Martínez y Antonio Mercero—, 
que presentaron su última obra, El Clan, 
ante un selecto grupo de comensales. 
Con esta iniciativa, el Colegio de Médicos 
reafirma una vez más, su compromiso con 
la promoción de la faceta más humanística 
de la profesión médica.
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«Junta voluntaria o congreso de los discretos 
para discurrir en alguna materia” o «junta de amigos y 
familiares para conversación, juego y otras diversiones 
honestas» que se solía dar tras la comida, en la 
llamada  sobremesa. Así definía la tertulia en 1739 
el  Diccionario de Autoridades.

La tertulia tiene una amplia historia en nuestro país. Su 
origen se remonta al Siglo de Oro español (XVI-XVII), 
se consolidan en el siglo XVIII y su esplendor llega 
en el siglo XIX. Al principio, eran reuniones en casas 
particulares, aunque pronto se trasladaron a boticas, 
cafés, librerías y salones.

En Europa han existido instituciones similares a la 
tertulia, los “salons” franceses, los “clubs” ingleses, el 
“café vienes”, la “Academia de los Arcades” de Roma. 
Pero el carácter informal y el espíritu espontáneo, donde 
prima, más que la exposición académica, el dialogo, 
la polémica moderada y el debate dan a las tertulias 
españolas unas características propias.

Yo creo que, en nuestro país, las tertulias debieron nacer 
como nacen las mejores cosas, sin proponérselo. Una 
tarde cualquiera, en una sala cualquiera, alguien dejó 
caer una idea y otro la recogió́ al vuelo. Y así,́ palabra 
a palabra, fue creciendo una forma de estar juntos que 
acabaría siendo, con el tiempo, una de las costumbres 
más queridas de nuestra historia cultural. 

La tertulia es un territorio sin fronteras: no exige 
pasaporte, solo ganas de hablar. Quien entra deja atrás 

el ruido del mundo y se instala en un pequeño salón 
donde la palabra manda y el tiempo se estira. Unos traen 
historias, otros dudas, algunos solo vienen a escuchar, 
pero todos regresan a casa un poco más ricos, como si la 
conversación fuera una forma de alquimia que convierte 
lo cotidiano en algo inesperadamente valioso. 

Porque la tertulia no es un lugar: es una manera de 
encontrarse, un arte sencillo y antiguo que convierte la 
conversación en abrigo, el pensamiento en compañía y 
la palabra en hogar. 

Las tertulias de rebotica se producían en entornos muy 
diferentes entre sí. Las había en ciudades importantes, 
con gran repercusión social e histórica y las había en 
pequeños pueblos, que nos llenan de nostalgia de un 
mundo, que para bien en unos casos y para mal en otros, 
ha devenido en un mundo diferente.

La rebotica de la Oficina de Farmacia de D. José Ortega, 
en la calle de la Montera n.º 19, fue la sede de una tertulia 
surgida en 1933: la Tertulia Literaria Médica Matritense, 
donde, en las últimas horas de la tarde, se conversaba 
informalmente acerca de la evolución y progreso de 
las facultades médica, quirúrgica y farmacéutica. Fue 
el origen de La Academia de Medicina de Madrid, 
que pasó, en abril de 1861, a constituirse como Real 
Academia Nacional de Medicina.

No menos famosas fueron algunas tertulias políticas 
de rebotica. La de Don José Giral, en la calle de Atocha, 
contó entre sus tertulianos famosos a Azaña, Jiménez 
de Asúa, Don Teófilo Hernando, Gregorio Marañón, 
Américo Castro, Álvaro de Albornoz o Luís Araquistaín, 

TERTULIAS CULTURALES DE REBOTICA TERTULIAS CULTURALES DE REBOTICA

‘ Tertulias Culturales de Rebotica’: 
memoria y palabra viva
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entre otros. Jugarían un papel sobresaliente en nuestra 
historia, en el advenimiento y devenir de la república, 
llegando algunos de sus miembros a ser diputados, 
ministros e incluso presidente de la misma. 

Pero también existieron otras mucho más humildes, que 
nos conmueven por ese espíritu humanista, atento a 
las emociones, fragilidades y esperanzas. En la modesta 
rebotica de la farmacia de Almonacid de Zorita escribió 
León Felipe, cuando todavía era Felipe Camino, su 
poema “Que lastima”, uno de los poemas más bellos y 
conmovedores de la literatura española.

 Y pocas escenas tan deliciosas como aquellas que 
tuvieron lugar en las reboticas de esos pueblos 
pequeños del mundo rural. Allí,́ entre frascos de vidrio 
y olor a plantas maceradas, se reunían el boticario y sus 
visitantes, a menudo el médico, el cura y el maestro. 
La política se mezclaba con la química, los poemas con 
los remedios caseros; y así,́ sin ceremonias, la cultura 
descendía de sus altos balcones para mezclarse con la 
vida común. 

Las tertulias de los cafés han sido otro de los hitos en la 
historia cultural española. Fueron famosas las tertulias 
del Café De Fornos, en la esquina de Peligros con Alcalá. 
La inauguración, en 1870, contó con un reportaje escrito 
de Gustavo Adolfo Becker en el periódico La Ilustración 
y fue punto de reunión de aristócratas, literatos, artistas, 
cantaores e incluso reyes; Alfonso XIII y Amadeo de 
Saboya se mezclaban allí con gente de toda condición. 
Burgués por la tarde, al avanzar la noche se volvía 
bohemio y canalla, punto de encuentro de todos aquellos 
con querencia a la mala vida. Fue derribado en 1932 y en 
su lugar se construyó el Banco Vitalicio, derribado a su 
vez, su lugar lo habita hoy un Starbucks Coffee

El café Pombo en la calle carretas, cerca de sol, albergó 
las tertulias de Ramón Gómez de la Serna, inmortalizadas 
por Gutiérrez Solana. Desaparecido el café en 1950, 
pueden recordarse sus escenas en el Museo Reina Sofía. 

Y el café Gijón, cuyo nombre lo debe a que su fundador, 
Gumersindo García, era gijonés. Y donde se celebraban 
las famosas tertulias literarias, culturales y políticas en el 
siglo XIX y principios del XX y por donde pasaron desde 
Pérez Galdós hasta Miguel Hernández. Ha sido vendido 
hace unos meses, para desencanto de sus amantes, a 
un grupo de restauración de lujo, Capuccino, que no 
sabemos qué hará con él. Pero, al igual que sucedió 
con El León de Oro, como dice Manuel Vincent, habrá 
perdido su alma.

De todas estas tertulias nos habla el Dr. Octavio 
Caballero en su libro “TERTULIAS CULTURALES DE 
REBOTICAS. Recuerdos de tertulianos celebres”.Octavio  
es un espíritu profundamente humanista, atento a las 
emociones, fragilidades y esperanzas que nos definen. 
Es un pensador ilustrado, comprometido con la claridad, 
el diálogo, la controversia y el poder transformador de 
las ideas. Como buen renacentista, no solo le interesa 
la medicina, sino que en su libro nos habla de música, 
de literatura, de periodismo, de toros, de ciencia, de 
política, de situaciones sociales. 

Felicidades al Dr. Caballero por este homenaje a la cultura 
y a la memoria viva de las reboticas. Y mi agradecimiento 
por un libro que no solo se lee, sino que se escucha, 
como esas voces que llenaron durante años los rincones 
de tantas farmacias y que hoy vuelven a nosotros gracias 
a su escritura. 

 Adentrarse en las páginas de este libro exige hacerlo con 
la misma curiosidad con la que se entra en una buena 
tertulia: abiertos a aprender, a recordar y a disfrutar. 

Firmado: Dr. Jesús Romero

El pasado 26 de noviembre, el Colegio 
Oficial de Médicos de Alicante acogió un 
acto muy especial: la presentación del 
libro ‘Tertulias Culturales de Rebotica. 
Recuerdos de Tertulianos Célebres’, del Dr. 
Octavio Caballero. Una obra que recoge 
con sensibilidad y rigor las voces, anécdotas 
y reflexiones de quienes dieron vida a 
este singular espacio de encuentro entre 
la ciencia y la cultura. La velada estuvo 
marcada por la emoción y el recuerdo, 
con las intervenciones de la Dra. Rosa 
Ballester y del Dr. Jesús Romero, encargado 

de presentar la obra. Una intervención que cautivó al público 
asistente. Por su calado y el entusiasmo que despertó, queremos 
compartirla íntegra a continuación.

Dr. Octavio Caballero
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El COMA despidió el año 
cultural por todo lo alto, con 
una intensa tarde en la que 
confluyeron la literatura, la 
pintura y la fotografía: una 
celebración  del pensamiento, 
el arte y la memoria 
colectiva  que tuvo lugar el 
jueves 4 de diciembre en 

el Palacio de Congresos de Alicante, sito en nuestro 
Colegio.

La primera cita fue la presentación del libro “Pandemias: 
de la Peste Negra al COVID-19”, una obra coordinada 
por tres voces de reconocido prestigio en el ámbito de 
la historia de la medicina: la Dra. Rosa Ballester, el Dr. 
José Miguel Sempere y el Dr. Josep Bernabeu. Médicos, 
catedráticos, referentes. Tres autores que han sabido 
entrelazar saber académico y sensibilidad humanista en 
un volumen imprescindible, cuya lectura nos permite 
recorrer, con mirada crítica y perspectiva histórica, la 
huella de las pandemias en la humanidad.

  Desde los estragos de la peste negra en la Europa 
medieval hasta los retos sociales y sanitarios que ha 
dejado tras de sí la crisis del COVID-19, este libro ofrece 

claves para comprender mejor no solo las enfermedades 
que han marcado épocas, sino también las respuestas 
de las sociedades que las padecieron.

El vicepresidente 1º del COMA, Dr. José Luis Bataller, 
dio la bienvenida en nombre de la Junta Directiva y 
agradeció a los autores y asistentes su implicación en la 
vida cultural del Colegio. La presentación corrió a cargo 
del presidente del Ateneo Cultural del COMA, Dr. Emili 
Rodríguez. Entre el público asistente, cabe destacar 
la presencia del coordinador del Área Cultural del 
COMA, Dr. Juan José Lobato.

Pero la tarde no acabó ahí. Tras la literatura, llegó el 
turno de la pintura con la inauguración de la  XXIX 
Exposición Colectiva de Médicos Pintores, uno de 
los eventos culturales más tradicionales y esperados 
en el calendario del Colegio. Este año,  seis artistas —
todos ellos médicos colegiados—  han contribuido con 
11 obras que conforman una muestra rica en técnicas, 
estilos y miradas. 

Como novedad, en esta edición la pintura comparte 
protagonismo con la fotografía artística, gracias a 
la impactante exposición  “Abstracciones”  del  Club 
Photomed. Tras el éxito obtenido en el espacio cultural 
de El Corte Inglés de Alicante el pasado mes de octubre, 
la muestra se traslada ahora al hall del COMA, donde 

“Pandemias: de la Peste Negra al COVID-19”
y la XXIX Exposición Colectiva de Médicos Pintores 
ponen el ‘broche de oro cultural’ al 2025
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permaneció abierta al público  hasta el próximo 2 de 
enero. La inauguración conjunta fue presidida también 
por el  Dr. Bataller, acompañado por el  Dr. Lobato y el 
presidente del Club Photomed, el Dr. Arnold Mancheno, 
en un acto distendido, cargado de emoción y complicidad, 
que volvió a poner de relieve el talento creativo y la 
faceta humanística de nuestros médicos colegiados.

Eventos que han sido el colofón perfecto para un 
año repleto de actividades impulsadas desde el Área 
Socio-Cultural del COMA. Y que además sirvieron para 
“inaugurar” oficialmente la Navidad de este 2025 en el 
Colegio de Médicos de Alicante.
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El COMA reúne a más de 100 niños 
y sus familias en una Fiesta de 
Navidad mágica y sostenible

La sede del Colegio volvió a convertirse, el 
pasado 18 de diciembre, en un hogar lleno de 
magia e ilusión con la celebración de su tradicional 
Fiesta de Navidad Infantil. Una cita entrañable y 
esperada, que reunió a más de un centenar de 
niños y niñas, acompañados por sus familias, para 
compartir una tarde repleta de alegría, juegos y 
espíritu navideño.

Los más pequeños de la familia colegial fueron 
el centro de una jornada concebida no solo para 
entretener, sino también para educar en valores. 
Talleres creativos, hinchables, cuentacuentos, 
maquillaje festivo y la imprescindible chocolatada 
navideña llenaron de vida las estancias del 
Colegio, transformadas por unas horas en un 
parque de ilusiones para todas las edades.

Uno de los momentos más esperados de la tarde 
fue la entrega de los premios del XXII Concurso 
Infantil de Dibujo, organizado en esta ocasión 
bajo el lema “Receta navideña: cuida la salud del 
planeta”. A través de la pintura, los más pequeños 
reflexionaron sobre el cuidado de nuestro entorno, 
integrando conceptos como la sostenibilidad y la 
salud global, en línea con el enfoque ‘One Health’, 
que une salud humana, animal y medioambiental.

La vicepresidenta 2.ª del COMA, Dra. Ana 
Segura, y el coordinador del Área Socio Cultural, 
Dr. Juan José Lobato, fueron los encargados de 
entregar los premios y compartir unas palabras de 
felicitación navideña con las familias presentes.

Accede a la galería de 
fotografías

Ganadores del XXII Concurso Infantil de 
Dibujo:

•	 Categoría A (3 a 5 años): Unai López Payá (5 años)
•	 Categoría B (6 a 9 años): Marina Aguirre 

Palacios (6 años)
•	 Categoría C (10 a 12 años): Julia Pérez 

Quintanar (10 años)

Todos los niños recibieron un regalo adaptado a 
su edad, además del simbólico arbolito navideño, 
con el que podrán participar en el concurso del 
COMA “Planta tu arbolito”, una iniciativa que 
trasciende lo festivo para sembrar conciencia 
ecológica y compromiso familiar con el planeta.

Árbol más árbol, juego tras juego, el Colegio 
fortalece así su apuesta por una Navidad que une 
generaciones, fomenta la convivencia colegial y 
planta la semilla de una sociedad más respetuosa, 
sana y comprometida con el futuro del Planeta.
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FELIZ NAVIDAD 2025 XV COMA-GOLF
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JUAN ESPINÓS os desea
FELIZ NAVIDAD 2025

Éxito de participación y ambiente inmejorable en el 
XV Torneo COMA-GOLF

EL FULGOR DE NAVIDAD

Ha crecido la luz en la ciudad
y aumenta su esplendor en las palmeras, 

radiantes, como eternas primaveras
de luz, alegoría y claridad.

Ha nacido Jesús en Navidad.
Tras unas transparentes cristaleras,

he visto su nacer, en las afueras
de un mísero Belén, con humildad.

Se han llenado de luz y de alegría
las calles que, dormían silenciadas
tras denso movimiento y ansiedad

y refulge la noche como el día,
con las calles que lucen adornadas.
Ya deslumbra el fulgor de Navidad.

OTOÑAL

En un frío domingo de noviembre 
que medra entre los sauces, 

llora el aire las penas del otoño; 
y repite que, se acabó el verano, 

la luz y el resplandor, el verde, la armonía 
y el mágico alborozo de las aves

con vuelos y con trinos.

Ya pasaron los días de esplendor
y son pobres la luz y los colores.

Se vistió de oro y ocre lo que hasta ayer fue verde
y cayeron, de pronto, algunas gotas...

Se acortaron las tardes y la vida
y fue llegando un frío desusado

y un viento que se ceba con los sauces,
como si todo fuese una gris melancolía.

Y así llega el otoño de tu vida,
con gris melancolía...

El Colegio celebró el pasado sábado 13 de 
diciembre el XV Campeonato COMA-GOLF, 
una cita ya consolidada en el calendario social y 
deportivo de la institución, que en esta edición 
reunió a 24 participantes. El torneo se disputó en 
las instalaciones de El Plantío Golf, un campo de 
referencia en la provincia de Alicante, que ofreció 
unas excelentes condiciones de juego y un entorno 
idóneo para el desarrollo de la competición. La 
jornada transcurrió en un ambiente marcado 
por la convivencia, el compañerismo y el 
espíritu deportivo, valores que caracterizan este 
encuentro anual entre colegiados.

A la cita asistió el Dr. Juan José Lobato Encinas, 
Coordinador del Área Cultural del COMA, en 
representación del Colegio Oficial de Médicos 
de Alicante, que trasladó su enhorabuena a los 
ganadores, así como a todos los participantes, 
destacando el alto nivel deportivo y el excelente 
clima vivido durante toda la jornada. Asimismo, se 
procedió a la entrega de obsequios, ofrecidos por 
el COMA y El Plantío Golf, como reconocimiento 
a la participación y al esfuerzo de los jugadores.

Desde el COMA se valora muy positivamente la 
implicación de los colegiados y la continuidad de 
una iniciativa que, tras quince ediciones, se ha 
consolidado como un espacio de encuentro que 
refuerza las relaciones personales entre médicos 
más allá del ámbito estrictamente profesional, 
promoviendo valores como el compañerismo, el 
respeto, el esfuerzo y el juego limpio, inherentes 
a la práctica deportiva.

CLASIFICACIÓN COLEGIADOS/AS

1ª Categoría Caballeros

•	 Campeón: Jose Vicente Garaulet Rodriguez
•	 Subcampeón: Javier Gurrea Sala

2ª Categoría Caballeros

•	 Campeón: Edgar Humberto Olarte Barragan
•	 Subcampeón: Fernando Del Moral Gonzalez
 

Categoría Damas

•	 Campeona: Carmen Murcia Sansano
•	 Subcampeona: Mercedes Juste Ruiz

¡Enhorabuena a los premiad@s y gracias a tod@s 
por participar un año más!

Dr. Juan Espinós Santairene

Accede a la galería de 
fotografías
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Acto institucional del Colegio Oficial de Detectives 
Privados de la Comunidad Valenciana

El COMA dona juguetes con temática médica 
para la ‘II Maratón Solidaria de Alacantítv’

El Colegio se suma a la XII Caminata-Carrera 5K 
del ‘Día Mundial de la Diabetes’ en Alicante

‘Vivir bien para vivir sano: Diseñando la vivienda que cuida’
Foro del Colegio Terrritorial de Arquitectos de Alicante

Entrega de los Premios ‘Alicantinos 2025’
del diario digital Todo Alicante

El COMA impulsa la ‘XI Carrera contra el Cáncer de 
Páncreas’, símbolo del compromiso con la investigación

EVENTOS EVENTOS





¡ESCANÉAME!

Rambla Méndez Núñez, 44, 6ºC - 03002 - Alicante

@SindicatoMedicoCESMComunidadValenciana
www.cesm-cv.org
@CESM_CV
@CESM_CV
@cesmcvnoticias

965 205 900
695 925 343
sindiali@gmail.com


