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IN MEMORIAM DRA. M? DEL MAR OSMA

Dr. Francisco Jose Orturio Giner
Jefe de Seccion.

Servicio Hematologia y Oncologia.
Hospital Morales Meseguer (Murcia)

El pasado 1 de Julio falleci6 nuestra amiga y compafiera Maria del Mar Osma Cérdoba
y, aunque llevaba tiempo con problemas de salud, la noticia nos ha llenado de tristeza.

Maria del Mar Osma curso estudios de Medicina en la Facultad de Murcia y en 1995 inici6 su etapa de Médico Residente en
nuestro servicio. A partir de su tercer afio de rotacién nuestro vinculo profesional y personal aumenté exponencialmente
hasta el punto que ella me pidié que dirigiera su tesis doctoral junto al Dr. Jose M? Moraleda Jimenez, tesis que fue
brillantemente defendida en el verano del afio 2000. Finalizada su residencia y tras una etapa en Lorca, Mar se reincorpor6 a
nuestro servicio en mi seccion (ya en el Hospital Morales Meseguer), algo que no fue dificil de conseguir dado que todo
nuestro entorno y, en particular , nuestro jefe, el Dr. Vicente Vicente Garcia, conocian nuestra particular afinidad. Juntos
estuvimos hasta la desgraciada aparicién de su enfermedad.

Tuvo ademas, yo diria que muy por encima de su faceta profesional, la enorme suerte de encontrar su perfecta media
naranja en la persona de Bernardo Gil Rueda, compafiero de profesién y adjunto del Servicio de Medicina Intensiva de
nuestro hospital. Si todos siempre habiamos tenido una magnifica opinién de Bernardo, su imagen ha crecido a la estatura
de un gigante estos ultimos afios.

Es dificil encontrar un ejemplo de marido mas amante, carifioso, entregado y, en suma, devoto de su esposa.

Mar era inteligente, dispuesta, critica, juiciosa, una maquina de trabajar, divertida, amiga de sus amigos, leal, dulce y una
mujer guapisima. Dicen lo de la mano derecha, ella fue profesionalmente mi todo derecho.

Me vienen a la cabeza anécdotas de todo tipo que resulta imposible resumir: con nuestros compaiieros de servicio, con
nuestros comparieros de laboratorio, en particular con Isabel Navarro y José Galvez, con nuestros compafieros y amigos del
Grupo Espafiol de Citologia y del Club Valenciano de Citologia, y de una manera mas personal en numerosas cenas con
Bernardo y Fatima (mi mujer). jQue buenos momentos pasamos y cuanto nos reimos!

Mar te echamos muchisimo de menos, pero no nos queda la mas minima duda que nos veremos cuando Dios lo quiera al
otro de la barrera sentados otra vez junto al multicabezal y mandandome (y yo esperando que sea asi).

Descansa en paz.

Organizados por Janssen en colaboracién con Catedras en Red para transmitir los valores del Dr. Jovell.

PETHEMA, ACCESIT EN EL FORO PREMIOS ALBERT JOVELL

INICIATIVA QUE MEJORE LOS RESULTADOS EN SALUD
DE LOS PACIENTES, DESARROLLADA POR
PROFESIONALES SANITARIOS

ALBERT FINA
JOVELL

Proyecto GEMOS en pacientes con mieloma multiple

4

El Dr. Juan José LaHuerta ha sido el encargado de recoger en nombre de PETHEMA (Programa Espafiol de Tratamientos en
Hematologia) el Accésit en la categoria a la Mejor Iniciativa para Mejorar Resultados en Salud de Pacientes en el acto de
entrega de la Primera Edicion del Foro Premios Albert Jovell 2015. Estos galardones, organizados por la farmacéutica
Janssen, en colaboracion con Cétedras en Red, tienen como objetivo mejorar los resultados en salud de los pacientes en
Espafia y su primera edicién se celebro el pasado mes de junio en el Auditorio de la Universidad Internacional de Catalufia.

El estudio genémico premiado
podria suponer el final para el
proyecto de investigacion que
secuencia el genoma de laLLC.

EL DR. CAMPO,
PREMIO FUNDACION
LILLY 2015

Con motivo de su XV aniversario y la
celebracion de la XIV edicion de sus
Premios de Investigacion Biomédica, la
Fundacion Lilly ha galardonado al director
de Investigacion del Hospital Clinic de
Barcelona, el profesor Elias Campo.

El Dr. Campo, ha sido galardonado por el
Proyecto Genoma de la Leucemia
Linfatica Cronica, un estudio que también
ha contemplado el aspecto ético y que ha
logrado secuenciar los primeros genomas
completos en Espafia, algo que se ha
llevado a cabo en mas de 500 pacientes.
En este sentido, el Dr. Campo ha
manifestado que “la gran diversidad de
neoplasias linfoides hace que este
estudio genomico sea fundamental
para el diagnéstico y tratamiento
especificos”. Ademas, ha declarado que
su pretension es que este avance “pueda
ser empleado en la clinica en muy poco
tiempo”, en un tumor que, en su
conjunto, “es el cuarto o quinto mas
frecuente.  Siempre  ha  habido

problemas para entender los cambios
moleculares y genéticos de este tipo de
cancer. Ahora hemos podido descubrir
alteraciones para identificar y catalogar
las enfermedades con mas precision”.

El Dr. Elias Campo también ha sido
galardonado con el Premio “Eugenio
Rodriguez  Pascual”  por  sus
contribuciones al diagndstico y terapias
contra el linfoma de células del manto y el
cancer de laringe.

Fuente: Acta Sanitaria
Siete Dias Médicos
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La Fundacion Mutua Madrilefia destina mas de 1,7 millones de euros a 16 proyectos de investigacion clinica. Los Dres. José Luis Diez y Rafael
Cabrera recogieron las ayudas para los Institutos de Investigacion Sanitaria de los hospitales Gregorio Marafidn y Puerta de Hierro.

PREMIAN PROYECTOS DE INVESTIGACION CLINICA SOBRE
LEUCEMIA Y TRASPLANTE DE CELULAS MADRE

En su Xl edicién de Ayudas a la
Investigacion Cientifica en materia de
Salud, la Fundacién Mutua Madrilefia ha
destinado mas de 1,7 millones de euros
a 16 proyectos de investigacion clinica
relacionados con la leucemia, los
trasplantes de células madre, las
enfermedades raras y la traumatologia y
sus secuelas. El objetivo de estas
ayudas es contribuir al mantenimiento y
desarrollo de la investigacion cientifica
en Espafia y mejorar el tratamiento de
las enfermedades.

El acto de entrega de estas ayudas tuvo
lugar el pasado 15 de julio y al mismo,
en representacion de los Institutos de
Investigacion Sanitaria de los hospitales
Gregorio Marafién y Puerta de Hierro de
Madrid, asistieron los Dres. José Luis
Diez Martin y Rafael Cabrera.

El Dr. Cabrera Marin, recogié la ayuda
para poner en marcha el primer ensayo
clinico en el mundo disefiado para
probar si el trasplante de células de
cordén umbilical con la variable genética
CCR5 puede lograr la curacién de
personas con VIHy que, a su vez, tienen
una enfermedad hematolégica como la
leucemia o el linfoma.

El Dr. Diaz Martin, en representacion del
Instituto de Investigacion Sanitaria del
hospital Gregorio Marafién recibid la
ayuda para desarrollar un procedimiento
de medicina personalizada adaptada al
riesgo del paciente con leucemia.

El Instituto de Investigacion Biomédica
de Salamanca también obtuvo ayuda
para el desarrollo de un estudio capaz
de identificar la terapia mas eficaz para
tratar a cada paciente con leucemia
mieloide aguda, tomando como base la
relacion entre los niveles de proteinas
que participan en el transporte y
metabolismo de los medicamentos
antitumorales.

El Instituto de Investigacion en Ciencias
de la Salud Germans Trias i Pujol de
Barcelona va a poder probar la utilidad
terapéutica de los antagonistas de
receptores de histamina en el
tratamiento de la leucemia mieloide
aguda; y el Instituto de Investigacion
Sanitaria Hospital La Paz de Madrid,
podra  administrar  células  madre
sanguineas, procedentes de un familiar,
a pacientes pediatricos con leucemia
agua en remision para, asi, reducir las
recaidas en un 20 por ciento de ellos

woriaoREa X”AYUDAS&‘:‘J#!@E

El Dr. José Luis Diez junto a las autoridades asistentes y el resto de
aalardonados en el acto de entreaa de estas avudas. Fuente: Eurona Press

Los 16 proyectos de investigacion
clinica premiados tendran una duracién
de minimo un afio y maximo fres, y
deberén llevarse a cabo en centros
hospitalarios de los 28 Institutos de
Investigacion Sanitaria acreditados en
Espafia.

Los 1,7 millones de euros han sido
repartidos en proyectos liderados por
centros hospitalarios de Andalucia,
Castilla-La Mancha, Madrid, Valencia,
Castilla y Ledn, Galicia y Madrid, aunque

muchos de ellos implican también a
varios centros de su propia region y de
otras comunidades.

En el acto de entrega de estas ayudas,
el presidente del Comité Cientifico de la
Fundacion Mutua Madrilefia y director
de la Organizaciéon Nacional de
Trasplantes (ONT), el Dr. Rafael
Matesanz, aseguré que las ayudas de
esta fundacion son el "mayor esfuerzo
de mecenazgo realizado en todo lo
que va de siglo”.

_—

Pascual Marco Vera

-

Fdlauul us ser ===

El Dr. Pascual Marco, vicepresidente de la SEHH, compartié mesa con Arturo
Giménez, director general de Planificacion Sociosanitaria, Farmacia y
atencion al Ciudadano de Murcia; Carolina Gonzalez-Criado, subdirectora
general de Farmacia del Sergas; Federico Tutau, jefe de Seccion de Farmacia
Hospitalaria del Hospital Universitario de Henares, y Cristobal Belda, director
ejecutivo de la Fundacion de Investigacion Hospital de Madrid .

El Dr. Pascual Marco asistio en representacion de la SEHH a este
encuentro organizado por la Editorial Sanitaria 2000.

I ENCUENTRO GLOBAL
DE FARMACIA HOSPITALARIA

La apariciéon de nuevos medicamentos
ha generado dudas respecto a su uso y
sus efectos a largo plazo, acentuados
por las urgencias que generan sus
elevados precios.

Este ha sido el tema principal a debatir
en el | Encuentro Global de Farmacia
Hospitalaria, organizado por Sanitaria
2000 bajo el auspicio de la Sociedad
Espafiola de Farmacia Hospitalaria y
que se ha denominado: “Evaluacion de
medicamentos: cémo alcanzar la
transparencia’.

En el transcurso de este encuentro que
se celebrd en el Parador de Gredos los

dias 12 y 13 de junio, el vicepresidente
de la SEHH, denunci6 el escaso
contacto que las sociedades cientificas
tienen con el Ministerio en la elaboracién
de los Informes de Posicionamiento
Terapéutico (IPT). En este sentido
manifestd que las sociedades cientificas
no se consideran miembros activos en
estos informes, “desconocemos qué
valoracion hace la AEMPS de
nuestras aportaciones ya que no
existe feed back”.

También  expuso los  problemas
existentes en el acceso y uso de los
nuevos anticoagulantes orales en las
C.CAA
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Refleja las principales propuestas que deben llevarse a cabo en el
Sistema Nacional de Salud (SNS) por parte de los nuevos gobiernos de

las Comunidades Auténomas.

LA SEHH APOYA EL MANIFIESTO DE
FACME SOBRE LA PROFESION MEDICA

El pasado 22 de junio, en la sede de la
Sociedad Espafiola de Cardiologia,
FACME presentdé a los medios el
“Manifiesto de la Profesion Médica”,
un documento en el que se reflejan 12
retos que deberian asumir los nuevos
gobiernos  autonémicos y el futuro
Ministerio de Sanidad, para garantizar el
buen funcionamiento del  Sistema
Nacional de Salud (SNS).

Con el objetivo de buscar mayor
eficiencia en el SNS, FACME también
presentard el manifiesto tanto al
Ministerio de Sanidad como a los
responsables sanitarios de los nuevos
gobiernos autonémicos.

Carlos Macaya, presidente de FACME,
ha explicado que, “como médicos, esta
participacion es una obligacion ética.
La Administracion deberia aplaudir
este tipo de iniciativas”.

Entre las demandas méas destacadas se
encuentra la de “profesionalizar a los
directivos”. En este sentido Macaya ha
explicado que deben ser los 6rganos de
gobierno de los hospitales y centros
sanitarios los que contraten al gerente,
previa convocatoria con publicidad, y
después decidir su continuidad en
funcion de la evaluacion de los objetivos.
Una evaluacion, precisa, que ha de ser
“externa, independiente, y con un
resultado publico”.

El documento, pide también que se
incentive la participacion de los
profesionales en la gestion de los
servicios y sefiala en este sentido que la
implantacion de la gestién clinica
durante la legislatura “ha sido muy
escasa”.

En relacién a los profesionales, en el
manifiesto se propone basar la politica
de personal en el desarrollo de
competencias profesionales e incentivar
las buenas préacticas. Segun FACME no
se puede ftratar igual a todos los
profesionales, ademas precisa que “no
debe ser la industria la que invierta en
el desarrollo profesional, como ocurre

en este momento” y pide que sean las
administraciones  publicas las que
también lo hagan.

Desde FACME también se pide un
esfuerzo por un gasto sanitario mayor
del 6,5 por ciento y una financiacion
territorial mas justa que promueva una
modificacion de la  financiacion
autonémica, que delimite el gasto
publico y lo proteja con una estimacion
de un ‘per capita’, ajustado por
necesidad, recalculado para cambios
demograficos y con un fondo de garantia
asistencial para la atencion prestada a
residentes de otras CCAA. También se
considera “escaso” el presupuesto
destinado a Atencién Primaria.

El manifiesto también incluye algunos
puntos relacionados con los pacientes:
impulso de una estrategia nacional de
salud publica para establecer objetivos y
metas en educacion y promocién de la
salud y de las enfermedades bajo la
premisa “prevenir es mejor que curar".
En este sentido, el presidente de
FACME recuerda iniciativas desde la
Administracion que si han tenido buenos
resultados, como la Ley Antitabaco.
También se reclama poner al paciente
en el centro del sistema.

Desde la federacion ademas se pide la
adecuacion de la asistencia a las
necesidades de la poblacién y se
traslada también la importancia que
debe tener en la sostenibilidad del
sistema las posibilidades que brindan las
nuevas tecnologias, "por su potencial

transformador de la asistencia
sanitaria”.
En relacion al Informe ‘Sistema

Sanitario; Trabajar en Red’, realizado
por el Consejo Asesor de Sanidad,
FACME ha denunciado que echa en
falta referencia a los documentos de
estandares y recomendaciones que las
sociedades cientifico-médicas espafiolas
realizaron a requerimiento del Ministerio

de Sanidad. facm eo
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LOS HEMATOLOGOS PIDEN UN COMITE
NACIONAL PARA CENTRALIZAR
LOS ENSAYOS CLIiNICOS
También han hecho un llamamiento para que los médicos expliquen a

sus pacientes la posibilidad de adherirse a ensayos con el objetivo de
conseguir “mayor peso cientifico”.

Sindromes mielodisplasticos, mieloma multiple, linfoma y leucemia son las cuatro
manifestaciones principales de cancer sanguineo que expertos en la materia y
referentes en el campo de la oncohematologia han explicado en el transcurso del
Curso Oncohematologia para periodistas que ha sido organizado por los
laboratorios Celgene.

Como ponentes en este curso han participado los hematologos: David Valcarcel,
miembro del grupo de Hematologia Experimental del Hospital Vall d’Hebron Institut
de Recerca de Barcelona, Dolores Caballero, jefe de Seccién de Clinica del
Servicio de Hematologia del Hospital Universitario de Salamanca, Jesus San
Miguel, director de Medicina Clinica y Traslacional de la Universidad de Navarra y
José Francisco Falantes, del servicio de Hematologia del Hospital Virgen del Rocio
de Sevilla.

Otro aspecto de importancia tratado en el curso ha sido la importancia de
los ensayos clinicos para abrir nuevos caminos de curacion y avanzar hacia la
utilizacién de nuevos medicamentos. Los expertos han manifestado que existen
diferentes moléculas en fase de ensayos clinicos para el tratamiento en
enfermedades oncohematolégicas, sin embargo, se necesitan pacientes para ser
incluidos en estos estudios y un comité nacional que centralice los trabajos. Esta
ha sido la razén por la que los hematdlogos han hecho un llamamiento para que los
médicos expliquen a sus pacientes la posibilidad de adherirse a ensayos con el
objetivo de conseguir “mayor peso cientifico”.

Segun La Dra. Dolores Caballero, “la administracién publica ahorra dinero con
los pacientes incluidos en los ensayos clinicos”, ya que es la propia industria la
que pone a disposicion el tratamiento y solventa los aspectos logisticos de incluir al
paciente en el estudio.

“A pesar de los avances logrados, no estamos satisfechos del todo,
necesitamos mas, asi que instamos a los pacientes a participar en ensayos
clinicos”, ha subrayado el Dr. David Valcarcel.

El problema, segin Jesus San Miguel, es que “en Espafa hay un comité de
ensayos clinicos en cada hospital, y no existe uno central nacional. Se
necesita seguir investigando ya que en el caso de mieloma mdiltiple, “ahora viene
toda una pléyade de farmacos nuevos que continuaran aumentando la
supervivencia de los pacientes”.

Por su parte, José Francisco Falantes ha subrayado que los ensayos clinicos estan
“muy estandarizados, con requisitos muy estrictos para proteger la
seguridad del paciente”. Aun asi, asegura que en Espafa “la cultura de
ensayos clinicos esta poco extendida”.

En el curso también se ha hablado de la necesidad de las donaciones de sangre,
imprescindibles para poder realizar las transfusiones que muchos enfermos
necesitan.

Declaraciones de la Dra. Caballero en este curso:
https://www.youtube.com/watch?v=RYdI63r9gXQ

Declaraciones del Dr. José Falantes en este curso:
http://noticiadesalud.blogspot.com.es/2015/06/el-dr-jose-falantes-habla-sobre-
la.html



https://www.youtube.com/watch?v=RYdl63r9qXQ
http://noticiadesalud.blogspot.com.es/2015/06/el-dr-jose-falantes-habla-sobre-la.html
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REUNION ANUAL PETHEMA 2015

Creado en 1973, el Programa Espaiiol de Tratamientos en Hematologia (PETHEMA) es el principal grupo de investigacion de la Sociedad
Espafiola de Hematologia y Hemoterapia (SEHH) cuya finalidad es avanzar en el diagnéstico y tratamiento de las hemopatias malignas.

Especialistas en Hematologia se dieron
cita en la reunién anual 2015 del Grupo
de investigacion PETHEMA que se
celebrd los dias 29 y 30 de mayo en la
ciudad de Malaga.

En el grupo colaboran cerca de 1.000
expertos de mas de 120 grandes
hospitales de toda Espafia que
desarrollan, de manera conjunta,
proyectos de investigacion en torno a la
leucemia linfoblastica (en adultos y
nifios), la leucemia aguda mieloblastica
o el mieloma mdltiple. En la actualidad
también trabaja en campos como la
Terapia Celular, los sindromes mielo y
linfoproliferativos ~ cronicos,  linfomas,
insuficiencia  medular 'y  medicina
personalizada, entre otros.

PETHEMA lleva a cabo una media de 41
publicaciones/afio en revistas cientificas
y 33 trabajos/afioc en congresos,
actualmente trabaja en 53 proyectos de
investigacion entre registros, ensayos
clinicos y otras modalidades de estudios.
Se consolida asi como uno de los
primeros grupos promotores académicos
y no comerciales de ensayos clinicos de
nuestro pais. Ademas, PETHEMA lucha
por la defensa de la investigacion
académica independiente que realizan
los grupos cooperativos. También para
que las condiciones de la investigacion
clinica en Espafia y en Europa mejoren y
se reconduzcan por vias de regulacién
legal algo menos restrictivas y mas
flexibles.

Novedades 2015

En esta reunion anual del grupo se ha
presentado un “score” que permite
identificar a los pacientes con leucemia
mieloblastica aguda (LMA) que han
recaido en su enfermedad o que son
resistentes  al  tratamiento  con
quimioterapia de primera linea y que
mas se pueden beneficiar del esquema
de tratamiento de segunda linea Flagida.

El Dr. Pau Montesinos, coordinador del
Grupo de Leucemia Mieloblastica
Aguda, confirma que en el estudio se
han incluido 259 pacientes rescatados
con este esquema y que el score incluye
“variables clinicas sencillas. Gracias

De izqda. a dcha. los Dres. Joan Bladé, Josep M? Ribera, Jesus San Miguel,
Adrian Alegre y Juan José Lahuerta. Abajo izqda. el Dr. Pau Montesinos.
> :

a estescore se logra discriminar
hasta un 25 por ciento de los
pacientes que, con la terapia de
rescate con Flag-lda, tienen una
probabilidad de sobrevivir a los
cinco afios de alrededor del 50 por
ciento". Montesinos también comenta
que con el tratamiento con Flag-lda, se

'8 Y 30D |
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inducen hasta un 87 por ciento de
respuestas completas, “lo que da
opcién a un segundo trasplante y a
que el paciente se convierta en un
superviviente a largo plazo”.

En lo referente al registro epidemioldgi-
co de la LMA, Montesinos ha manifesta-

do que el registro ha sido aprobado por
la AEMPS y que en cuatro afios (2011-
2015) cuenta ya con 4.800 pacientes.

El Grupo Espafiol de Mieloma (GEM) va
a realizar un nuevo estudio en pacientes
con mieloma multiple asintomatico de
alto riesgo de progresar a mieloma. El
ensayo se realizara con 90 pacientes a
los que se ofrecera una induccion de
tres farmacos (carfilzomib, lenalidomida
y dexametasona), seguida de trasplante
autélogo, consolidacion y mantenimiento
con el objetivo de curar una proporcion
importante de mielomas asintomaticos
antes de que empiecen los sintomas.

Oftros datos de interés

Segln el Dr. Albert Oriol, secretario
ejecutivo del Consejo de PETHEMA, el
grupo ha batido record en lo referente a
publicaciones  internacionales  (51),
también ha adelantado la incorporacion
de dos nuevos grupos de trabajo (en
LLC y PTI) y ha cifrado en 41 las
comunicaciones presentadas a distintos
congresos. Ademas, ha confirmado la
publicacion del Registro de Aplasia
Medular ya que “PETHEMA también
debe trabajar en el campo de las
enfermedades raras”, ha declarado.

Por su parte, el Dr. Guillermo Sanz, del
GESMD, ha confirmado que el registro
espafiol ya cuenta con 12.000 pacientes
de 142 centros, aunque 115 son los
realmente activos. Segln el Dr. Sanz,
“tenemos 8.000 pacientes completos
y utiles para anélisis’. Ademas, ha
asegurado que a lo largo de este afio se
va a llevar a cabo “la revisién de las
guias espafiolas de diagnéstico”.

Dentro del programa de esta reunién
anual, el Dr. Alfonso Santiago Mari,
vocal del consejo de PETHEMA, realiz6
una presentacion en la que habl6 sobre
la actualidad en ensayos clinicos
profundizando en temas de interés como
la responsabilidad administrativa y civil o
los distintos pasos a seguir a la hora de
presupuestar un ensayo. El Dr. Santiago
también ha declarado que el nuevo
objetivo de PETHEMA es “trabajar en
proyectos huérfanos que no interesen
a la industria farmacéutica”.


http://www.aehh.org/
http://www.aehh.org/
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LA FUNDACION CAT EN EL XXVI CONGRESO NACIONAL DE LA SOCIEDAD
ESPANOLA DE TRANSFUSION SANGUINEA Y TERAPIA CELULAR (SETS)

La Sociedad Espafiola de Transfusién
Sanguinea y Terapia Celular (SETS) ce-
lebré su XXVI congreso anual los dias
11, 12 y 13 de junio en el Hotel Melid
Sevilla de la ciudad hispalense. Mas de
600 profesionales dedicados a la
donacién y la transfusion de sangre, asi
como a la terapia celular, se dieron cita
en la ciudad andaluza para actualizar
conocimientos en &reas como la
seguridad transfusional integrada en la
seguridad global del paciente, la
aplicacién de la biologia molecular en el
diagndstico y tratamiento de la
enfermedad hemolitica perinatal, la
interaccién entre el area clinica y el
servicio de transfusion, la terapia celular
en complicaciones del trasplante
hematopoyético, los mitos y verdades
sobre la prueba directa de la
antiglobulina, la evaluacién de costes en
las colectas de sangre, las ventajas e
inconvenientes de los distintos modelos
de gestion, los criterios de transfusion,
las enfermedades transfusionales emer-
gentes o el trasplante de progenitores
hematopoyéticos.

La Fundacién CAT, organizacién de
certificacion en el ambito de la medicina
transfusional, terapia celular y tisular,
constituida por la Sociedad Espafiola de
Hematologia y Hemoterapia (SEHH) y la
Sociedad Espafiola de Transfusion
Sanguinea y Terapia Celular, participo
en el marco de este congreso nacional

De izqda. a dcha.: Dres. Aimudena Garcia, M Dolores Fernandez, Virginia
Callao, Cristina Arbona, Marta Torrabadella, Ana Castro, José Luis Arroyo y
Olaa Lonez. miembros del Comité Técnico de la Fundacion CAT.

con un stand en la que se informé a los
asistentes de las actividades que realiza
la fundacion y los estandares con los
que trabaja.

Para fomentar ain mas la visibilidad de
la Fundacion CAT entre los asistentes a
este congreso, la Direccion Técnica de
este organismo de certificacion decidio
organizar, como en ediciones anteriores,
un sorteo de los Estandares CAT en
Transfusién Sanguinea 2012, en su 4°
Edicion. Asi, los profesionales que se a-

. -

De izqda. a dcha.: Dres. José M? Garcia Gala, Alba Bosch y Marta Torrabadella
acompaiiados de la Sra. Otilia Ragull Ruiz, vicepresidenta de la Asociacion
Catalana de Hemofilia y Carmen Azqueta Molluna, coordinadora del laboratorio

de Progenitores Hematopoyéticos del BST de Barcelona.

cercaron a conocer la labor de la
fundacion pudieron rellenar un tarjeton
en el que hicieron constar sus datos
para después participar en el sorteo que
se celebr6 el sabado dia 13.

La Fundacion CAT tiene como fines la
mejora continua de la calidad en
medicina transfusional y en terapia
celular, mediante la actualizacién y
edicion  periodica de las normas de
calidad para centros y servicios de
transfusion, bancos de sangre de cordén
umbilical, bancos de tejidos y unidades
de trasplante de células progenitoras
hematopoyéticas; la certificacion de los
centros de transfusion, servicios de
transfusion, bancos de sangre de cordon
umbilical, bancos de tejidos y unidades
de trasplante de células progenitoras
hematopoyéticas; y la promocion del
programa de certificacion.

Este organismo de certificacion desarro-
lla sus funciones garantizando Ila
confidencialidad de la informacién de la
entidad a la que presta el servicio.
Ademas, tiene establecido un codigo de
conducta que se aplica a todos su
personal independientemente de la
funcion que realicen. Su Comité Técnico
lo componen en la actualidad 20
especialistas en Hematologia y Hemote-
rapia que desarrollan su actividad
profesional en el campo de la medicina

transfusional y terapia celular.

Este XXVI Congreso Nacional de la
SETS en Sevila ha sido el primer
congreso de medicina transfusional que
han celebrado de manera conjunta

| Espafa y Portugal, con la participacion

de paises africanos y latinoamericanos.

La organizacion de un congreso
conjunto entre la Asociacion Portuguesa
de Inmuno-hemoterapia (APIH) y la
Sociedad Espafiola de Transfusion
Sanguinea  (SETS) representa la
culminacion de un proceso que tiene su

JUEVES « GUINTA-FEIRA
SACON AL GIRALDA 1M

origen en los cursos ibéricos que la

Escuela  Europea de  Medicina
Transfusional  (ESTM) ha  venido
organizando en los Ultimos 20 afios.

Algunos datos de este congreso:

e 49 ponencias
e 282 comunicaciones presentadas
e 30 comunicaciones orales
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El Foro ha recurrido al presidente Rajoy para informarle y

LA ONT DA RANGO DE LEY A SU CONTROL

SOBRE LAS CAMPANAS DE DONACION

La Organizacion Nacional de Trasplantes (ONT) va a refozar la orden mediante la
que controla las campafias de donacion de pieles o tejidos, impidiendo que se
puedan producir a personas concretas, a través del proyecto de Real Decreto por
el que se regula el procedimiento de autorizacidn para la realizacion de actividades
de promocién y publicidad de la donacién de células y tejidos humanos, que ha
publicado el Ministerio de Sanidad.

Acceso al proyecto de este Real Decreto.
http://lwww.msssi.gob.es/normativa/docs/Rddonacioncelulastejidos.pdf

La intencion de la ONT con esta iniciativa es la de reforzar esta norma con un
cambio de rango, que no permita poner en duda su contenido, orientado a evitar
campafias de donacién a personas concretas como la de 'Médula para Mateo', la
Ultima con mayor repercusion mediatica. Rafael Matesanz, director de la ONT, ha
indicado que “tiene el mismo texto que la orden ministerial previa, no se
modifica ni una coma”. El objetivo, tanto de la orden como del Real Decreto, es
evitar que se realicen llamamientos para conseguir un donante para una persona
en particular, dado que todos los pacientes deben tener las mismas posibilidades a
la hora de recibir un trasplante.

Matesanz ha manifestado que el cambio normativo esta motivado por “el recurso
contencioso-administrativo que ha puesto una asociacion de pacientes
contra la orden, aduciendo un problema de rango competencial. Aunque
defendemos la orden y los tribunales todavia no se han pronunciado, hemos
preferido poner en marcha los mecanismos para elevarla a Decreto Ley con
el fin de cubrirnos la espalda y evitarnos problemas de futuro”.

Fuente: Redaccion Médica

COMUNICADOS OFICIALES DE LA SEHH EN APOYO A LA ONT
Y A LA ORDEN MINISTERIAL SS1/2512/2013

http://www.sehh.es/es/noticias/3174-comunicados-oficiales-sehh-apoyo-ont-orden-
ministerial-ssi-2512-2013.html

Para adaptarse a la nueva regulacion europea de ensayos clinicos.

LOS COMITES DE ETICA DE LA
INVESTIGACION INCLUIRAN A
REPRESENTANTES DE PACIENTES

Los participantes en la Xl edicién del
Congreso de la Asociacion Europea de
Farmacologia Clinica y Terapéutica
(EACPT) han puesto de manifiesto que
los Comités de Etica de la Investigacion
(CEl) incluirén a representantes de los
pacientes entre sus miembros, para
adaptarse a la nueva regulacion europea
de ensayos clinicos.

Este encuentro contd con la celebracién
de un taller satélite en el que se aborda-
ron aspectos como la simplificacion de
procedimientos, reduccién de burocracia

y evaluacion compartida de riesgos y
beneficios.

Segun el ex jefe del Departamento de
Medicamentos de Uso Humano de la
AEMPS, el Dr. César Hernandez, ‘los
Comités de Etica también incluirdn a
varios médicos. Uno de ellos debera
ser especialista en Farmacologia
Clinica, un farmacéutico de hospital o
de Atencion Primaria, y un diplomado
o graduado en Enfermeria”.

Fuente: Acta Sanitaria

solicitar su intervencion.

EL FORO DE LA PROFESION MEDICA
INDIGNADO ANTE EL INCUMPLIMIENTO
DEL ACUERDO FIRMADO CON EL MSSSI

El Foro no descarta tomar medidas mas
drésticas “si el departamento del
ministro Alonso no da un impulso al
acuerdo”, ha manifestado su portavoz,
el Dr. Francisco Miralles al término de la
reunién que los integrantes del Foro
(OMC, CESM, FACME, CNECS,
CNDFM 'y CEEM) mantuvieron el
pasado 8 de julio.

En la carta al presidente del Gobierno,
se le insta a que reoriente la politica que
esta siguiendo el Ministerio de Sanidad,
fundamentalmente, con los médicos ya
que segun Miralles, "de no percibir
ningun paso adelante comenzariamos
a plantearnos una ruptura a nivel
institucional”.

Entre los puntos pendientes destacan el

Pacto por la Sanidad, la financiacion del
SNS, la asistencia a inmigrantes, la
necesidad de ultimar las disposiciones
sobre desarrollo profesional e impulsar
medidas sobre el empleo médico.

El Foro de la Profesion Médica,
considera que "dos afios transcurridos
desde la firma es tiempo suficiente
para que los puntos acordados se
hubieran ya desarrollado. No sélo no
ha pasado eso sino que algunas de
las cuestiones se encuentran, incluso
en peor situacion".

Otras de las preocupaciones expresadas
por este organismo ha sido el retroceso
percibido respecto al Decreto de Gestion
Clinica que no respeta el acuerdo
alcanzado con el anterior.

La iniciativa utilizara la Cartera de Servicios ya existente, para ser
mas eficiente en el empleo de los recursos.

UN CODIGO SOCIOSANITARIO
PARA CADA ESPANOL

Los servicios sanitarios y sociales de las
comunidades auténomas compartiran la
informacién clinica y social de sus
pacientes en una Unica historia
sociosanitaria integrada, que podra ser
consultada por médicos y trabajadores
sociales autorizados con el objetivo de
poder identificar y dar continuidad
asistencial a sus problemas de salud y
necesidades sociales.

Este es uno de los objetivos planteados
por el Ministerio de Sanidad, Servicios
lgualdad en el
borrador de la Estrategia de Atencion
Sociosanitaria, con la que el organismo
del ministro Alonso busca un pacto
sociosanitario que desarrolle y consolide
la integracién de ambos sistemas y
ponga el centro de sus actuaciones en
las personas.

Sociales e primer

La estrategia busca identificar los ejes
fundamentales sobre los que debe girar
la atencion a la cronicidad. Otro de los
ejes para la integracion de la atencion
sociosanitaria, son los sistemas de infor-

informacién. Por ello insisten en la nece-
sidad de poner en marcha mecanismos
y procedimientos para compartir la infor-
macion sobre el usuario, sanitaria y
social, que facilite la toma de decisiones.

Sanidad entiende que los sistemas de
informacién deben permitir el registro,
seguimiento y evaluacion de todo el
proceso de atencion como instrumento
eficaz del trabajo diario para los
profesionales, y que toda la informacion
esté integrada, interoperable y accesible
para su uso por todos los agentes
implicados en el cuidado del paciente.

La historia clinica resumida se podria
complementar con los datos sociales
para crear una “Historia sociosanitaria
resumida®“, accesible a los profesionales
de ambos sistemas vy al titular. Ademas,
se propone que la integracion de datos
se complete con la creacion de un Unico
codigo de identificacion sociosanitario
para cada ciudadano.

Fuente: Redaccion Médica
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SANIDAD ANUNCIA CAMBIOS EN EL
EXAMEN MIR Y EN EL R.D DE TRONCALIDAD

PROGRAMA FORMATIVO FEHH
ENERO - JULIO 2015

Durante los primeros seis meses de2015, la Fundacion Espafiola de
Hematologia y Hemoterapia (FEHH) ha llevado a cabo varios cursos de
formacion:

e Curso de Diagndstico Diferencial de la Mielofibrosis Primaria.
Este curso de 5 horas ya ha celebrado 7 ediciones presenciales en
2015. Actualmente estd disponible su  version  online:
http://www.diagnosticodiferencialmf.com/ que puede seguirse por
partes. Tras superar una prueba final de evaluacién se obtienen 1.9
créditos.

e Reunion GECH 2015. Curso tedrico-practico de Diagndstico
Integrado en Hematologia. 26 y 27/02/2015.

e XXXV Reunion Anual de la Asociacion Andaluza de Hematologia y
Hemoterapia 2015. 7 y 8 de mayo de 2015.

e Grupo de Eritropatologia: diagndstico y tratamiento de las
macrocitosis. Anemia del anciano. 28 y 29/05/2015.

e Xll Curso MIR en Hematologia. 17 y 18/06/2015

e  Cell Therapy From The Bench To The Bedside End Return. Del 13
al 17 de junio de 2015.

Para consultar el Programa Formativo SEHH 2015 completo:
http://www.sehh.es/images/stories/recursos/2015/agenda/Programa_Format

ivo FEHH 2015.pdf

PROGRAMA DE FORMACION
Diagnéstico diferencial
de la Mielofibrosis Primaria

T |
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XXXV Reunidn Anual de la Asociacion
Andaluza de Hematologia y Hemoterapia

Los Ministerios de Sanidad y Educacion
tienen listo el nuevo modelo de examen
MIR con la incorporacion de nuevas
tecnologias. A partir de la proxima
convocatoria, los candidatos al MIR
podrén realizar su proceso inscripcion y
pagar las tasas de forma digital a través
de un sistema telematico, lo que dejard
en el pasado la tradicional solicitud 790.

Los cambios previstos también incluyen
la implementacion de la lectura dptica de
los examenes. En este sentido, las
calificaciones seran calculadas a través
de una maquina lectora de marcas
Opticas y un software especifico que
sera disefiado para la ocasién.

El MIR experimentara también cambios
en su modelo de examen que contara
con 4 distractores en el examen para
facilitar a los candidatos una valoracion

DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO
DE LAS MACROCITOSIS.
ANEMIA DEL ANCIANO

Coordinacion:

AULA SCHULLER

28y 23 de moyo de 2015

FACULTAD DE MEDICINA, 2° PLANTA
UNIVERSIDAD COMPLUTENSE D MADRID

mas precisa de las preguntas a la vez
que ofrece un mayor tiempo para
completar la prueba en el plazo
establecido.

Inicialmente estos cambios solo seran
implementados en las especialidades
con menor numero de estudiantes.
Aunque no hay plazos establecidos, se
estima que la digitalizacion de todas las
adjudicaciones podra estar lista dentro
de tres o cuatro afios.

Carlos Moreno, director general de
Ordenacion Profesional, ha anunciado
cambios en el R.D. 639/2104 que regula
la Troncalidad como nuevo sistema de
formacion especializada, y en concreto
en su art. 35, relativo a la eleccion de
especialidad y tronco, una de las
principales demandas de los estudiantes
de medicina.

= s
ACTIVIDADES DE VERANO

2015

CELL THERAPY FROM
THE BENCH TO THE
BEDSIDE AND RETURN

Prof.
Prot

LOS ALCAZARES
from July 13%to July 17*

REUNION INTERANUAL DEL GRUPO ESPANOL
DE CITOLOGIA HEMATOLOGICA 2015:

CURSO TEORICO-PRACTICO DE DIAGNOSTICO
INTEGRADO EN HEMATOLOGIA

XII Curso MIR
de Hemutologin ¥ Hemoterapia
de la Fundacion Leucemia y Linfomu

1718 de Junio de 2015

HOTEL AC ATOCHA
Delcias, 42

M A DRID

rgartzao por

Hi

Barcelona, 26 - 27 de febrero de 2015

De izqda. a dcha.: Dres. Enrique Ocio, Adrian Alegre, Jordi Estruch (Amgen), Fernando Ramos, Carmen Martinez Chamorro y Carlos Solano, del XIl Curso MIR en
el que participaron ponentes de toda Espafa y que contd con 100 inscritos. En esta edicion 2015 se abordaron temas de gestion, de laboratorio y clinica.
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BECAS DE INVESTIGACION
CONVOCATORIA 2015-2016

FEHH

PREMIO NACIONAL SEHH
AL TUTOR DE RESIDENTES

La Fundacion Espafiola de Hematologia y Hemoterapia (FEHH) ha
comunicado el pasado 23 de julio una nueva convocatoria de sus Becas de
Investigacion cuyo plazo de solicitud finaliza el proximo 25 de septiembre.

Este programa esta dirigido a socios numerarios de la Sociedad Espafiola de
Hematologia y Hemoterapia que deseen realizar un proyecto de investigacion
en un centro espafiol, en el &mbito de las areas que conforman la especialidad
de Hematologia y Hemoterapia.

El objetivo de este programa es la concesién de un maximo de 7 becas para
la contratacion laboral de investigadores en organismos de investigacion
a fin de promover la investigacion en Hematologia y el inicio de la carrera
profesional de investigadores en este campo, favoreciendo su incorporacion a
unidades de Hematologia. Para ello, los beneficiarios se incorporaran al
desarrollo de un proyecto cientifico directamente relacionado con la tematica
de la especialidad de Hematologia y Hemoterapia.

Siguiendo el espiritu integrador de la SEHH, cada afio una de las becas estara
destinada en exclusiva a algin area concreta de la Hematologia. En la
presente convocatoria se ha designado el area de Eritropatologia.

Las ayudas para la contratacion de investigadores tendran una duracion de un
afio prorrogable a dos, y comenzaran a contar su plazo desde la fecha de
incorporacién del investigador a su puesto de trabajo en el centro de 1+D
contratante, teniendo como referencia el 1 de enero de 2016.

La ayuda anual para cada uno de los contratos serd de 36.000 euros. Esta
ayuda se destinara exclusivamente a financiar el salario y la cuota empresarial
de la Seguridad Social de los investigadores contratados durante cada una de
las anualidades, consideradas independientemente.

Acceso a la bases para la solicitud de estas ayudas:
http://www.sehh.es/es/noticias/3184-becas-de-investigacion-fehh-
convocatoria-2015-2016.html

La Sociedad Espafiola de Hematologia y Hemoterapia (SEHH) ha convocado la
primera edicion del “Premio Nacional al Tutor de Residentes en
Hematologia y Hemoterapia” cuyo objetivo es premiar la experiencia
formativa y el éxito de los tutorados del candidato, no los logros personales de
la carrera del tutor.

El plazo de presentacion de candidaturas se establece del 1 de julio al 30
de septiembre de 2015 (ambos inclusive y en horario de 9:00h a 18:00h). Las
solicitudes deben dirigirse a la direccién sehh@sehh.es, acompafiadas de la
siguiente documentacion: curriculum vitae del tutor asi como de los tutorados
que acttien como nominadores y carta de los mismos.

Las Bases y el formulario de solicitud pueden descargarse en:
http://www.sehh.es/es/noticias/3148-seh-convoca-primera-edicion-
premio-nacional-tutor-residentes-hematologia-hemoterapia.html

El premio se entregard durante la cena de clausura del LVII Congreso
Nacional de la SEHH que tendra lugar en Valencia del 22 al 24 de octubre
de 2015

Pagina web del LVII Congreso Nacional SEHH:
http://2015.sehhseth.com

PREMIOS PARA PROYECTOS DE
INVESTIGACION SOBRE
MIELOMA MULTIPLE

PREMIOS CELGENE PARA LA
INVESTIGACION CLINICA

La fecha limite para nominar es el préximo 7 de septiembre de 2015. La
entrega de premios tendra lugar durante el ASH de este afio que se celebrara
en la ciudad de Orlando del 5 al 8 de diciembre.

Puede nominar y consultar informacion en:
http://www.celgenehemawards.com/

Acceso a las bases de esta convocatoria: http://cort.as/VHQ0

La Fundacion International Myeloma convoca los Premios The Brian D.
Novis Research en sus categorias JUNIOR GRANTS y SENIOR GRANTS.
El objetivo de los mismos es financiar los proyectos de investigacion en el
campo del mieloma multiple y trastornos relacionados, como el mieloma
indolente, gammapatias monoclonales de significado incierto (monoclonal
gammopathy of undetermined significance, MGUS) o la amiloidosis asociada a
inmunoglobulinas.

La categoria JUNIOR GRANTS cuenta con un presupuesto de 80.000% y
estan dirigido a investigadores independientes con una amplia trayectoria de
investigacion en el campo del mieloma o en enfermedades relacionadas. Los
proyectos deben representar un enfoque, direccion o area de investigacion
distinto al que actualmente tenga financiado el investigador principal, a modo de
investigacion piloto. La categoria SENIOR GRANTS estd dirigida a
investigadores que hayan finalizado estudios postdoctorales con anterioridad a
la fecha de cierre de la solicitud, y que se comprometan con una dedicacion
minima del 50 % en la propuesta de investigacion. Cuenta con un presupuesto
de 50.000%, incluyendo un méaximo del 10 % de costes indirectos.

El plazo de presentacion de las solicitudes finaliza el 3 de agosto de 2015.
Mas informacion sobre esta convocatoria: http://cort.as/VHWf

SOCIEDAD ISPANOLA DE
HEMATOLOGIA Y HEMOTERAPIA
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