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sConciliacion?

# Carrera profesional y vida personal/familiar NO estan al mismo nivel
4 Ningun objetivo profesional comparable con objetivo en casa

¥ Nadie es imprescindible ni irremplazable (en el hospital)

4 Ninguna oferta laboral es irrechazable

€ Salir a hora prudente, desconectar en casa, relativizar ingresos

€ Grandes maestros tarde en hospital porque nadie les espera

€ Pero cuando trabajes, trabaja de verdad

€ Delegar responsabilidades y estar abiertos a las excepciones




Opciones (combinables)

# Asistencia: publica (OPEs, bolsa, bajas), privada, extranjero. CAMBIAR

4 Docencia e Investigacion basica y/o clinica: mentor, publicar, tesis, becas

¢ Otras: Empresas, Nuevo MIR, Ejército, ONG, apuntarse al paro...



¢Como decidir?

€ Datos. Navegar, ir a sitios. Ser realista. No informarse = caminar a ciegas

€ Prejuzgamos, creemos innecesario preguntar, no pregunta tonta. La suerte del resi
@ Decision equivocada por no tiempo de informarse bien

¢ ESCRIBE EN UN PAPEL, a favor y en contra. Establece tiempo para tomar decision
¢ Edward De Bono

Blanco: pensamiento objetivo y neutral
- Rojo: sentimientos, sin necesidad de justificacion ‘ u

- Negro: critica precavida, pensar por qué podria no salir bien SENTIMIENTOS, PELIGROS,
- i INTUICION DIFICULTADES
- Amarillo: #negro, aspectos positivos Y RIESGOS

- Verde: posibilidades creativas, pensamiento lateral o divergente
- Azul: controla al resto, tiempos y orden

FACILITADOR CREATIVIDAD



Opcion Asistencial




Ser médico es mas que una profesion

€ Ayudar a los demas cuando mas vulnerables estan
€ Escuchar, paliar y consolar

® La alegria de servir. El privilegio de curar

¢ Codigo de Deontologia Médica:

- estar al servicio del ser humano y de l|la sociedad.
Respetar la vida humana, la dignidad de |la persona...

- atender con la misma diligencia y solicitud a todos los
pacientes, sin discriminacion alguna

- principal lealtad a su paciente y la salud de éste



El juramento hipocratico | |

Juro por Apolo, médico, por Asclepio, Higia y Panacea y pongo por testigos a todos los dioses y diosas, de
gue he de observar el siguiente juramento, que me obligo a cumplir en cuanto ofrezco, poniendo en tal
empeno todas mis fuerzas y mi inteligencia. Tributaré a mi maestro de Medicina el mismo respeto que a los
autores de mis dias, partiré con ellos mi fortuna y los socorreré si lo necesitaren; trataré a sus hijos como a
mis hermanos y si quieren aprender la ciencia, se la ensefaré desinteresadamente y sin ningun género de
recompensa. Instruiré con preceptos, lecciones orales y demas modos de enseflanza a mis hijos, a los de mi
maestro y a los discipulos que se me unan bajo el convenio y juramento que determine la ley médica, y a
nadie mas. Estableceré el régimen de los enfermos de la manera que les sea mas provechosa segun mis
facultades y a mi entender, evitando todo mal y toda injusticia. No accederé a pretensiones que busquen la
administracion de venenos, ni sugeriré a nadie cosa semejante; me abstendré de aplicar a las mujeres
pesarios abortivos. Pasaré mi vida y ejerceré mi profesion con inocencia y pureza. No ejecutaré la talla,
dejando tal operacion a los que se dedican a practicarla. En cualquier casa donde entre, no llevaré otro
objetivo que el bien de los enfermos; me libraré de cometer voluntariamente faltas injuriosas o acciones
corruptoras y evitaré sobre todo la seduccion de mujeres u hombres, libres o esclavos. Guardaré secreto
sobre lo que oiga y vea en la sociedad por razon de mi ejercicio y que no sea indispensable divulgar, sea o no
del dominio de mi profesion, considerando como un deber el ser discreto en tales casos. Si observo con
fidelidad este juramento, séame concedido gozar felizmente mi vida y mi profesién, honrado siempre entre
los hombres; si lo quebranto y soy perjuro, caiga sobre mi la suerte contraria.
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El juramento hipocratico

Frase del juramento original

Juro 'y pongo a Apolo el médico, y Asclepio e Hygiea y Panakeia
y a todos los dioses y diosas como testigos, dar cumplimiento
en la medida de mis fuerzas y de acuerdo con mi criterio a este
Juramento y compromiso

Haré uso del régimen dietético para ayuda del enfermo, se-
gun mi capacidad y recto entender: del dano vy la injusticia le
preservaré

No daré a nadie, aunque me lo pida, ningun farmaco letal, ni
haré semejante sugerencia. lgualmente tampoco proporcionaré
a mujer alguna un pesario abortivo. En pureza y santidad man-
tendré mi vida y mi arte

Frase final, como aparece en la Declaracion de
Ginebra actualizada de 2017

Prometo solemnemente dedicar mi vida al servicio de la
humanidad

Velar ante todo por la salud y el bienestar de mi paciente

Respetar la autonomia y la dignidad de mi paciente

Velar con el maximo respeto por la vida humana
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corruptoras y evitaré sobre todo la seduccion de mujeres u hombres, libres o esclavos. Guardaré secreto
sobre lo que oiga y vea en la sociedad por razon de mi ejercicio y que no sea indispensable divulgar, sea o no
del dominio de mi profesion, considerando como un deber el ser discreto en tales casos. Si observo con
fidelidad este juramento, séame concedido gozar felizmente mi vida y mi profesién, honrado siempre entre
los hombres; si lo quebranto y soy perjuro, caiga sobre mi la suerte contraria.



ESTIMACION DE LA OFERTA Y DEMANDA DE MEDICOS
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Formamos mas médicos que MIR (ya habéis pasado embudo

Numeros clausus Medicina- Plazas Formacion MIR

6729 6.949 7.061 6.977 6.995
7.000 6795 \ 6.905 6.847 6.887

5.000

3.000

. 1.337
1.145 1310 1.166

985
1000 715 909 778
566
[l im -
0 .

2001/2002  2002/2003  2003/2004  2004/2005 ~ 2005/2006  2008/2007  2007/2008  2008/2009  2009/2010  2010/2011 ZC-12 2'13 2I14 Zﬂljﬁ 2(:.16 2C.17 2.18

-1.000

-2.000

mmm Diferencia MIR - GRADO ——Plazas Formacion Grado Medicina —— Plazas Formacion MIR



Cobramos MENOS que en paises de nuestro entorno

Ingreso medio Médico de
practica médica Total atencidn primaria Especialistas
Espana 53.000 € 51.000 € 54.000 €
Francia 95.000 € 92.000 € 96.000 €
Alemania 125.000 € 132.500 € 126.100 €
Reino Unido 129.500 € 117.900 € 131.200 €
Estados Unidos 250.400 € 184.800 € 269.100 €
Ingreso medio Médico de
otros ingresos Total atencion primaria Sin ingresos extra
Espaiia 6.200 € 1.000 € 96%
Francia 10.400 € 2.500 € 66%
Alemania 9.700 € 5.000 € 50%
Reino Unido 9.400 £ 3.400 € 66%
Estados Unidos Sin datos Sin datos Sin datos




Poco (o nada) de Desempleo

Salida permanente del

Inmigracion sistema: mortalidad,
jubilaciones

Nuevos titulados Ocupacion

(egresados)

Ocupados Emigracion




Mas del 20% de los médicos 60 o mas anos
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Déficit actual 5%, a partir de 2025 12%
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Estamos sufriendo clara caida de médicos/hab
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Formamos 7000 médicos/aino pero perdemos 2500

Exodo de médicos: 2021 registra récord de

certificados para trabajar en el extranjero

La Organizacion Médica Colegial expidio 4.130 certificados de idoneidad en 2021, el maximo valor historico. La especialidad que
mas solicito fue Familia y el destino mas comuin, Francia.
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s van a rifar

The American Medical Association i
predicting a physician shortage of
nearly 40,000 by the year 2034

EL MUNDO. LUNES 4 DE ABRIL DE 2022
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Espana tendra

U

un déficit de casi 9.000 médicos
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HOLA

Heart failure:
Observation of Local Sacubitril/valsartan Usado en Madrid
Admissions Ambulatoriamente

es

Bloqueo Auricular Y Eventos en Seguimiento

Caracterizacion Cientifica
del Corazdn del Centenario

\\l,/
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Influencia del Diagndstico de
Estenosis Adrtica Severa

Pronéstico de la Estenosis Grave
Adrtica Sintomatica del Octogenario

dlempline

Sacubitril/valsartan Iniciado En Madrid en
Pacientes Hospitalizados Registro y Estudio

DIAMANTE

Descripcién del Infarto Agudo de Miocardio:
Actuaciones, Novedades, Terapias y Evolucion

BIT

01

Baseline
Interatrial block
and TAVI
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Fragilidad en Enfermos Listados e Incluidos

Ontical Goherence Tomography Observation of COnsecutivamente, Influencia en Trasplante y
Pulmonary Uitra-&ructural Ghanges in Heart Failure

Acontecimientos Reportados

e

Andlisis y Lectura de Mediciones Uniformes de
Dilatacion Auricular 1zquierda Notificadas en,

Atletas

CAMBIAD

N Ly
Caracterizacién Avanzada en Mayores con
Bloqueo InterAuricular del Deterioro cognitivo



Solicita ayuda (también econémica)

€ A todos nos supera algun problema u obstaculo

4 Orgullo, miedo al rechazo. A mayor nivel
jerarquico, la predisposicion a pedir ayuda es
menor. No nos permitimos que el otro piense que
no seé algo.

®ENCARGOS A GENTE OCUPADA




ACCESO *ADMIMISTRADOR WEB* MAPAWEB EMPLED  CONTACTO  SUGERENCIASRECIAMACIONES

i G-M

INSTITUTO DE INVESTIGACION SANITARIA GREGORIO MARANON

PORTADA" ORGANIZACION  INVESTIGACION  INNOVACION  INFRAESTRUCTURAS ~ ACTUALIDAD  DOCUMENTACION LA FUNDACION  HRS4R

_ _ L]
LLa Fundacion Colabora con nosotros Comisiones SAls La Fundamon
Innovacion Formacién Convocatorias Plan estratégico La FIBHGM es el instrumento del Hospital para Ia

promocion, gestion y desarrolle de la investigacion
Su organo de gobierno (Patronato), que aprusha y
controla las lineas de actuacion de la FIBHGM, esta
formado por directivos del Hospital, el Director

General de Planificacion, Investigacion y Formacion e
Investigadores del propio Hospital

Entra aqui si Quieres CoNocernos | » Nas info | »




SOCIEDAD
ESPANOLA DE

CARDIOLOGIA

Agencia de Investigacion

La Agencia de Investigacidn de la Sociedad Espafiola de Cardiologia (AISEC), dependiente de la Vicepresidencia de la SEC, tiene como objetivo coordinar, promover y facilitar
la investigacion, tanto basica como aplicada, en el terreno de las enfermedades cardiovasculares en Espafia.

Ademas de estudios propios, en la Agencia de Investigacion se gestionan mas de 50 estudios dentificos de cardiologia.

Servicios: Composicion Agencia de Investigacion:

Area de servicios profesionales. Para la puesta en marcha de los estudios, AISEC Vicepresidente SEC: Dr. Héctor Bueno
realiza monitorizacion y control de calidad de estudios y ensayos clinicos a partir de
recursos propios o mediante CRO contratadas externamente que trabajan en el

disefio, desarrollo, programacién, monitorizacion, seguimiento, andlisis estadisticos e~ Comité Cientifico:

Vicepresidente Electo: Dr. Juan José Gémez Doblas

informe final del estudio. « Director: Dr. Juan Sanchis Fores

Acreditacién de proyectos. Los estudios asi monitorizados tendran el respaldo de la « Dr. fernando Alfonso Manterola

SEC doténdolo de alta calidad cientifica. Ademés, contarén con el apoyo técnico y » Dr Manuel Martinez-Sellés d' Qliveira Soares
asistencial de AISEC en todo el proceso y duracién del proyacto. + Dra Pilar Escribano Subias

. « Dr Juan Cosin Sales
¢ Como se gestionan los proyectos?
Asuntos Cientificos-Agencia de Investigacién: Gema Céspedes

« Tramitacion de contratos con empresas, CCAA, hospitales, investigadores y geespedes@secardiologia es

empresas aseguradoras.

« Puesta en marcha: Gestion de contratos, parte requlatoria para para obtener
informes/dictdmenes favorables de: AEMPS, CEIm, Centros.

« Seguimiento y actualizacion en todo el proceso del estudio/registro/beca, etc.

« Control permanente el estudio desde el inicio hasta la entrega del informe
final.

Servicio de Traduccion.



Publicar como objetivo

® Publicar los resultados de investigacion: ética y obligacion

4 Gran competencia (2,5 millones papers/ano)

# Investigacion como paso final o como el primer paso

€ Adecuada difusion resultados imprescindible para progreso medicina



Publicar métodos: Marie Kondo de investigacion

¢ Aprovechas trabajo
€ Ordenas la cabeza
¢ Pides FIS o similar
¢ Baino de realismo

¥ Revisas bien antecedentes



THE EVOLUTION OF RCADEMIA
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Abstracits a la basura

# No sirven para (casi) nada
¢ Caducan a los 2 anos

€ .Moneda al aire?

& Mas facil mentir (o similar)

@ Peer review no riguroso (muchos
en poco tiempo)




Publicar es muy dificil (lo siento)

Most scientists regarded the new streamlined peer-review process
as “quite an improvement.”



Dificultades=0portunidades

€ Japon: pequeino y mucha superficie inhabitable
—industria cosas pequenas

® Fallas si ante el 1¢r 0 2° obstaculo abandonas, cambias
de opinion y tomas una decision diferente

¢ Al siguiente obstaculo — nueva decision diferente

¢ Thomas Edison, cuando intentaba inventar la bombilla,
si fundia filamento “i bien, otra cosa que ya sé que no
funciona!”



Dificultades=0portunidades

4 Cuando tengas una meta, no la abandones
# Si tropiezas, vuélvete a levantar y contintia tras tu objetivo

€4 Nada puede detenerte para alcanzar tu objetivo, tal vez tardes en
llegar pero si continuas insistiendo, llegaras a tu destino con
seguridad

4 Hasta su publicacion en 1970, 18 editoriales rechazaron el
manuscrito de Juan Salvador Gaviota, de Richard Bach

4 Recomendacion: AL MENOS = TIEMPO A PUBLICAR QUE A DATOS



Piensa en GRANDE

Piensa en GRANDE,
cree en GRANDE, actda en GRANDE,
y los resultados serdn GRANDES.

NEJM
Lancet
JAMA




Investigar y publicar como competencia

¢ Identificar problemas especificos para centrarse y calcular esfuerzo
® Escribir tarea dificultosa, aprendida de manera informal

# Redaccion cientifica necesita conocimientos, habilidades y actitudes
# Uso del inglés en los articulos. Nociones de estadistica
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Roté en ECO pero no en Publicar



Conclusiones
# Buscad éxito en vuestras vidas personales/familiares

# Cardiologia asistencial preciosa:

- 0Ojo a ética y deontologia

- Tranquilidad: déficit de médicos 5%, en tres aios 12%

- Moverse y valorar extranjero

®Investigacion y docencia en cardiologia apasionante:

- Mentor, Idea(s), Nombre, (Logo), Colaboradores, Formarse

- Solicita ayuda: Becas (ISCiii, CNIC,...), Inst. Invest., Agencia SEC

- Publica: Métodos, ABSTRACT (bueno), Maximiza datos, Ojo a tiempo



