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EN PORTADA

40| Antonio Bascones

Antonio Bascones cuenta con una frayectoria
profesional asombrosa que le ha oforgado

un puesto de relevancia en Espana. Estudio
Medicina, se especializd en Estomatologia, hizo
la carrera de Biologia por puro placer, oposito en
innumerables ocasiones, ha trabajado quince
anos como médico de Atencion Primaria de

la Seguridad Social, ha combinado la prdctica
hospitalaria privada y pdblica, escribe libros y
todavia le queda tiempo para dedicarse a su
familia, de la que se siente orgulloso.

En este numero...
LA MEDICINA EN LA HISTORIA

58| El Museo de Odontologia
Luis de la Macorra

El Museo de Odontologia Luis de la Macorra, situado
en la Facultad de Odontologia de la Universidad
Complutense, muestra piezas con las que es posible
seguir la evolucion de la practica estomatologica a

lo largo de los dltimos dos siglos. Se completa con

la Biblioteca Florestan Aguilar, el fondo bibliografico
odonfol6gico antiguo mds importante del mundo. Un
testimonio grdfico indica que alli se encontraban las
primeras colecciones que hoy conforman el museo y
que luego pasaron a la Facultad de Odontologia de la
Universidad Complutense en 1948.

ENTREVISTA
46| Sergio Fernandez

Sergio Femandez es cocinero del programa de TVE Saber
Vivir, copresenta el espacio Saber cocinaren La mafiana,
presenta los fines de semana Cocina con Sergio, €s
colaborador habitual del programa de RNE Comer y cantar
y ha publicado diez libros, fodos de éxito. Para este cocinero
emprendedor que es como un libro abierto, lo que se ve, la
mayor felicidad es disfrutar de los placeres cotidianos en
familia. Su asignatura pendiente, aprender a decir que no.

REPORTAJE
52| Japén

Detrds de la modernidad y la fecnologia de algunas

de las ciudades niponas se esconden costumbres
milenarias y fradiciones que se agarran con fuerza

a siglos de certezas. Adentrarse en laTierra del Sol
Naciente es enconirar motivos de sorpresa a cada paso.
Japon es versdtil y se muestra tal cual es a los 0jos

del vigjero. Un recorrido por sus pueblos y ciudades
permite pasar del Japdn mds tecnoldgico al mds
tradicional a la velocidad que marca el Shinkansen o
tren bala, que recorre el pais de punta a punta dejando
al viajero con los ojos inundados de paisajes.
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4| XX Edicién del Congreso de Derecho Sanitario
El Congreso de Derecho Sanitario, que se celebrd del 17 al 19 de octubre en el Colegio de
Médicos de Madrid, congregé a profesionales del sector juridico y sanitario para analizar las
reformas legislativas mas actuales.

8| El COEM amplia sus relaciones con la firma
de un convenio con la SECIB
La Sociedad Espariola de Cirugia Bucal (SECIB) se une al grupo de sociedades cientificas
que tienen un acuerdo con el Colegio de Odont6logos de la | Region (COEM).

10 | SECIB y SEPES firman un convenio marco
de colaboracién
El objetivo de ambas entidades es fomentar y consolidar su unién y solidaridad.

11| La ultima reunion anual Sepes Oviedo congregoé
a mas de 1.500 profesionales
El congreso despejo dudas sobre los trafamientos minimamente invasivos.

16 | Dentistas tinerfefios se informan de las actuaciones

de la inspeccion de trabajo
El Colegio de Dentistas de Santa Cruz de Tenerife organizé una conferencia sobre la relacion
juridica laboral y mercantil entre profesionales.

19 | El COEM defiende el derecho de los pacientes
con la campafia “Tu boca no esta de oferta”
El objetivo de esta campana es combatir las malas précticas que suponen un riesgo
para los pacientes.

EL PRESIDENTE OPINA

21| José Maria Suarez Quintanilla
Colegio de Odontdlogos y Esfomatélogos de A Coruiia

CAMPUS

28 | Beatriz Gonzalez Navarro

DENTISTAS POR EL MUNDO

32| Alessandro Martini

DENTISTAS SOLIDARIOS

34 | David Gonzalez Alarcén

LAS CARAS DE LA EMPRESA

64 | Angela Paredes
Gerente de W&H Ibérica

CINE
80 | Pacific Rim
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De izquierda a derecha: Carlos Romero Caramelo, Sonia Lopez Arribas, Cristina Torre-Marin Gomas, Ana Mato Adrover, Ricardo de Lorenzo y Montero ,
Serafin Romero Agiiit, Maximo Gonzalez Jurado.

MAS DE QUINIENTOS
ESPECIALISTAS

SE REUNIERON

EN LA XX EDICION
DEL CONGRESO DE

DERECHO SANITARIO

El Congreso de Derecho Sanitario, que
se celebro del 17 al 19 de octubre en el
Colegio de Médicos de Madrid, congrego
a profesionales del sector juridico y
sanitario para analizar las reformas
legislativas mas actuales.

as de quinientos profesionales
vinculados al sector del Dere-
cho y la Salud se dieron cita en el
Colegio de Médicos de Madrid del
17 al 19 de octubre para debatir
y analizar los temas més actuales

relativos a esta materia con moti-
vo de la celebracion de la vigésima
edicion del Congreso Nacional de
Derecho Sanitario. Actualmente se
esté abordando un importante pro-
ceso de reformas legislativas en el

ambito farmacéutico y sanitario, lo
gue hace que Ricardo de Lorenzo,
presidente de la Asociacioén Espa-
fiola de Derecho Sanitario, asegure
gue es necesario renovarse dado el
crecimiento del mismo.

El congreso fue inaugurado por
la ministra de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad, Ana Mato
Adrover. Asistieron Cristina Torre-
Marin Comas, secretaria general
técnica de la Consejeria de Sani-
dad de la Comunidad de Madrid;
Carlos Romero, gran canciller de
la Universidad CEU San Pablo;
Maximo Gonzalez Jurado, pre-
sidente del Consejo General de
Colegios Oficiales de Enfermeria
de Espafia; Serafin Romero Aguit,
secretario general del Consejo
General de Colegios Oficiales Mé-
dicos de Espafia; Sonia Lopez, pre-
sidenta del llustre Colegio Oficial
de Médicos de Madrid; y Ricardo
de Lorenzo, presidente del Comité
Organizador del XX Congreso Na-
cional de Derecho Sanitario.

LIMITES EN EL ACCESO

A MEDICAMENTOS

El crecimiento del gasto farma-
céutico hospitalario ha hecho que

se contemplen los equivalentes
terapéuticos como una de las po-
cas medidas de choque que resul-
tarian eficaces en la reduccion de
costes. Las sociedades cientificas
gue forman parte de la Federacion
Nacional de Asociaciones Cientifi-
co Médicas Espafiolas (FACME) se
oponen de pleno a esta via de
ahorro.

El profesor José Manuel Bajo-
Arenas, presidente de FACME, ex-
puso que la prescripcion era una
actividad muy compleja que for-
maba parte de la practica médica
y que iba mucho mas alla del cono-
cimiento de los medicamentos.

También declaré que la FACME
estaba a favor de las politicas de
fomento de genéricos o de la in-
troduccion de biosimilares como
alternativa a los medicamentos de
marca bioldgicos, y en contra de
los equivalentes terapéuticos, ya
gue limitan la capacidad y libertad
de prescripcién del facultativo y
vulneraban los derechos de los pa-
cientes.

Algunas comunidades auténo-
mas y hospitales estan realizando
declaraciones de supuesta “equi-
valencia terapéutica” entre me-

El uso de medicamentos en indicaciones no
autorizadas constituye una practica frecuente
tanto a nivel hospitalario como en Atencion

Primaria
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De izquierda a derecha: Ricardo de Lorenzo y Montero y Domingo Bello Janei-
ro, catedratico de Derecho Civil de la Universidad de La Coruiia.

dicamentos distintos por el hecho
de compartir alguna indicacion.
En primer lugar y segin FACME,
deben tenerse en cuenta la nece-
sidad del paciente y la forma en
la que se manifiesta la enferme-
dad en cada caso; pero ademas,
es fundamental considerar aspec-
tos muy importantes del medica-
mento como su farmacocinética,
su farmacodindmica o sus efectos
subrogados.

Para la federacién, este tipo
de iniciativas autonémicas ponen
en riesgo la calidad, cohesion y
equidad del Sistema Nacional de
Salud. Es esencial que en temas
tan importantes haya una Unica
autoridad, la Agencia Espafiola de
Medicamentos y Productos Sanita-

rios, que evalie los medicamentos
contando con el criterio de los
médicos a través de las sociedades
cientificas.

IMPLICACIONES LEGALES
Jordi Faus, abogado y socio direc-
tor de Faus & Moliner, asegur6 en
su intervencion que la prescripcion
de farmacos fuera de indicacion
solo deberia existir para atender
las necesidades especificas de pa-
cientes concretos, e insistio en que
no deberia recurrirse al uso fuera
de indicacion como una herramien-
ta de gestion de la prestacion far-
macéutica.

El uso de medicamentos en indi-
caciones no autorizadas constituye
una préctica frecuente tanto a ni-

vel hospitalario como en Atencion
Primaria. Sin embargo, los exper-
tos han sefialado que es necesario
recordar a los especialistas que
llevan a cabo este tipo de pres-
cripcion la necesidad de valorar
el riesgo-efectividad en cada caso
concreto.

Durante la reunion se ha pues-
to de manifiesto que el uso fuera
de indicacion requiere justificacion
adecuada en la historia clinica del
paciente y la obtencion del consen-
timiento informado del paciente.
Jordi Faus indicé que cuando un
médico utilice un producto debe
justificar este uso en la historia
clinica del paciente y respetar los
protocolos que se hayan aprobado
por el centro y por las comunidades
auténomas, asi como obtener con-
sentimiento verbal o por escrito en
funcion de los riesgos que conlleve
en cada caso.

novedosas terapias farmacologi-
cas.

La innovacion dentro del ambi-
to sanitario ha mejorado durante
los ultimos afios los procesos de
diagndstico y la eficacia de los tra-
tamientos y los medicamentos, lo
que ha repercutido, por ejemplo,
en un aumento de las tasas de su-
pervivencia de los pacientes y la
mejora de su calidad de vida.

No podia concluirse este tema
sin decir que los recortes y los
ajustes presupuestarios poco favo-
rables podrian afectar a los avan-
ces y a las propuestas innovadoras,
limitando su implantaciéon. Hum-
berto Arnés, reclamaba “valentia y
amplitud de miras hacia los gobier-
nos” para que las presiones presu-
puestarias no pusiesen en riesgo las
conquistas que la innovacién ha su-
puesto en la salud y en la economia
de la sociedad.

La innovacion en sanidad ha mejorado durante
los ultimos aiios los procesos de diagnaéstico, la
eficacia de los tratamientos y los medicamentos

LA INNOVACION EN SANIDAD

El director general de Farmain-
dustria, Humberto Arnés, sefialo
gue en el ambito farmacéutico,
el compromiso con la innovacién
estaba estrechamente ligado al
compromiso con la sostenibili-
dad, porque solo asegurando la
viabilidad de los sistemas sanita-
rios se podria garantizar que los
ciudadanos accediesen a las mas

FARMACOS BIOSIMILARES

Europa ha sido pionera a nivel
mundial en el desarrollo de las
regulaciones especificas para la
aprobacion de los biosimilares, por
delante de paises como EE. UU. o
Japén. La situacion regulatoria es
avanzada, y la discusion cientifica
al respecto se encuentra al mas
alto nivel. Sin embargo, todavia es
necesario avanzar en el desarrollo

XX CONGRESO NACIONAL
DE DERECHO SANITARIO

Madrid, 17, 18 y 19 de octubre de 2013

De izquierda a derecha: Antonio Troncoso Reigada, Alberto Pardo Hernandez, Jestis Maria Aranaz Andrés, Garmen Hernando de Larramendi Martinez,

Javier Cabo, Andrés Santiago Saez.
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Julio Sanchez Fierro, Ana Mato Adrover y Ricardo de Lorenzo.

de leyes nacionales que regulen su
uso, ya que los biosimilares no son
farmacos genéricos.

Javier Cortés Castén, jefe cli-
nico de Oncologia Médica del Hos-
pital Vall d’Hebron de Barcelona,
reconoce la importancia de cono-
cer la legislacion que contempla
el desarrollo, uso e implicaciones
médicas de los biosimilares.

Los biosimilares son copias si-
milares pero no idénticas de los
farmacos bioldgicos, por lo que no
son mejores ni peores que los me-
dicamentos biolégicos innovado-
res de referencia. Desde el punto
de vista de la innovacion, los bio-
similares no aportan nada nuevo
ni ventajas terapéuticas, pero si
plantean un beneficio sugerente y
un reto importante: ahorran cos-
tes y precisan de un marco juridi-
co diferenciado.

Aunque todavia no se ha fijado
un criterio definitivo, se espera
gue no todas las indicaciones de un
bioldgico se podran incluir indiscri-
minadamente en un biosimilar. La
intercambiabilidad de bioldgicos y
sus biosimilares no es automatica,
y segun la ultima modificacion de
la Ley de Garantias, sera objeto de
una regulacion especifica.

Se llama especialmente la aten-
cion sobre los fundamentos cien-
tificos y regulatorios de los anti-
cuerpos monoclonales biosimilares
en Oncologia, asi como en sus im-
plicaciones clinicas y sociosanita-
rias una vez gue estén disponibles
comercialmente, y se insiste en la
necesidad de contar con estudios
clinicos estrictos que cumplan la
legislacion vigente.

(SERGAS) por la no dispensacion de
un medicamento para tratar una
enfermedad rara porque su trata-
miento tenia un coste anual de al-
rededor de 360.984 euros.

Los expertos debatieron sobre
esta y otras sentencias controver-
tidas y pusieron sobre la mesa las
dificultades para atribuir la respon-
sabilidad en actos meédicos, ante
posibles problemas y se debatio
sobre la posibilidad de considerar
la responsabilidad horizontal, igual
para todo el equipo, o vertical,
donde el de mayor cargo asume la
responsabilidad.

Otro de los aspectos planteados
fue la responsabilidad que tienen

mientras Enfermeria, Farmacia y
Odontologia consideran que es una
ley necesaria, aunque habria de ser
mejorada, los médicos muestran su
rechazo absoluto a la misma.

En un debate intenso en el que
se analizaron multiples aspec-
tos de la nueva norma, quedo de
manifiesto el rechazo al “caracter
economicista” de la misma y a la
tutela de las corporaciones que ta-
charon de intervencionismo.

La mesa, en la que participaron
los presidentes de colegios oficiales
de Enfermeria, Farmacia y Odonto-
logia, junto a Concepcién Jiménez
Shaw, profesora de Derecho Ad-
ministrativo en la Universidad San

El crecimiento del gasto farmacéutico
hospitalario ha hecho que se contemplen
los equivalentes terapéuticos como medidas
eficaces en la reduccion de costes

Mas de quinientos especialistas del Derecho Sanitario asistieron al congreso.

La sustituciéon automatica de un
farmaco biolégico innovador y un
biosimilar no es una practica apro-
piada para los farmacos biolégicos,
y es necesario que el paciente esté
informado adecuadamente de qué
medicamento esta tomando para
poder alertar rpidamente de los
efectos secundarios que pudieran
aparecer para garantizar la identi-
ficacion apropiada del farmaco.

NO SE PUEDE AHORRAR

EN SALUD

“El derecho a la salud y el derecho
a la integridad fisica de las perso-
nas afectadas no puede verse des-
virtuada por la consideracion de un
mero ahorro econdémico”. Esta es
la principal conclusion que arroja
una sentencia del Tribunal Superior
de Justicia en la que se condena-
ba al Servicio Gallego de la Salud

los sanitarios en el caso de retra-
sos en el diagnostico del cancer de
mama. A este respecto, es un tema
gue plantea criterios jurispruden-
ciales novedosos que estan relacio-
nados con el alto nimero de falsos
negativos que pueden darse en
determinadas pruebas. A modo de
ejemplo, los expertos han mostra-
do dos supuestos por los que puede
ocurrir: por un lado, que se reali-
cen las pruebas y exista una inter-
pretacion errénea de los resultados
y, por otro, que realizando una
evaluacion correcta se den falsos
negativos y, por ende, un retraso
en el diagnostico.

POSTURAS ENFRENTADAS

Los profesionales sanitarios no se
ponen de acuerdo sobre la conve-
niencia o no de la nueva Ley de
Servicios y Colegios Profesionales:

Pablo CEU, fue dirigida por Ricardo
de Lorenzo, presidente del Comité
Organizador del Congreso, y mode-
rada por el doctor Guillermo Sie-
rra, de la Asociacion Espafiola de
Derecho Sanitario.

La presidenta del Consejo Ge-
neral de Colegios Oficiales de Far-
maceéuticos apoyo la necesidad de
una norma reguladora, incidiendo
en la conveniencia de que el an-
teproyecto garantizase una au-
téntica autonomia de los colegios
profesionales para el ejercicio,
desarrollo y desempefio de sus po-
testades y cometidos, que solo ha-
brian de estar sometidos al control
jurisdiccional.

Por su parte, Manuel Alfonso Vi-
lla Vigil se mostré de acuerdo con
gue la norma estableciese incom-
patibilidades siempre y cuando im-
plicaran un conflicto de intereses.
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De izquierda a derecha: David Gallego, presidente de la SECIB; Beatriz
Calvo de Mora, responsable de las Relaciones con las Sociedades Cien-
tificas del COEM; y Ramén Soto-Yarritu, presidente del COEM.

Ram(’)n Soto-Yarritu Quinta-
na, presidente del COEM, y
David Gallego Romero, presi-
dente de SECIB, rubricaron, en
representacion de las dos ins-
tituciones, un convenio marco
de colaboracion con el obje-
tivo de “establecer los cauces
para la realizacién en comun
de actividades de formacidn,
asesoramiento e investigacion,

o de otro tipo que beneficie a
ambas partes”.

La colaboracién contempla
la realizacion de actividades
docentes, practicas, educati-
vas y de investigacién, la orga-
nizaciéon conjunta de activida-
des formativas, la realizacion
de estudios y proyectos de
investigacidon en areas que se
consideren de interés comuan, y

EL COEM AMPLIA
SUS RELACIONES
CON LA FIRMA DE
UN CONVENIO

CON LA SECIB

La Sociedad Espaiiola de Cirugia Bucal
(SECIB) se une al numeroso grupo de
sociedades cientificas que tienen un
acuerdo de colahoracion con el Colegio
de Odontologos y Estomatologos de la

| Region (COEM).

el intercambio de informacion
y documentacion.

Esta firma responde a la in-
tencion del COEM de estrechar
lazos entre todos los profesiona-
les que trabajan por el beneficio
de la Odontologia, y se suma a
los distintos convenios que ya se
han firmado con otras importan-

tes sociedades cientificas espa-
fiolas.

Como una de las primeras venta-
jas de esta firma, los colegiados del
COEM podran inscribirse en el Xl
Congreso Nacional de la SECIB con
la misma cuota que sus socios. El
congreso tendra lugar los dias 28,
29y 30 de noviembre en Madrid.

tender pacientes especiales
lantea dudas en la mayoria de
las ocasiones. Este libro, que ya va
por su 3.2 edicion, pretende ser un
referente en el tratamiento odon-
tolégico de este tipo de pacien-
tes. En él se dan las pautas para
efectuar el tratamiento de estos
pacientes con el
mayor rigor cien-
tifico y una vision
eminentemente
clinica.

En esta obra
participan un total
de 61 autores, la
mayoria de ellos
profesores de dis-
tintas Facultades
de  Odontologia.
Destaca el alto gra-
do de aceptacion
que ha tenido la
obra en todas las

PACIENTES ESPE

Portillo y Pedro Bullén Fernan-
dez, que ademas son autores de
diferentes capitulos, han querido
incorporar todas las novedades
en el campo de la odontologia en
pacientes especiales.

El doctor Machuca ha sefiala-
do que “constituye una inmen-
sa satisfaccion el
observar como
EDsAgaDD § profesionales muy
SIS jovenes, pero con
una preparacion
inmejorable se
unen al elenco de
autores para incor-
porar su trabajo y
experiencia. Ellos
son el futuro y el
presente que hace
gue esta obra siga

viva e incorpore
innovacion e ilu-
sion”. Ademas,

facultades, donde,

desde su primera edicion, se ha

convertido en un referente para la

asignatura de pacientes especiales.
Los editores de esta obra, los

profesores Guillermo Machuca

en esta edicion se
incluye la incorporacion de “pro-
tocolos” para el tratamiento, lo
que ayudard al clinico en la toma
de decisiones de una manera mas
sencilla.

NORMON PRESENTA
LA 3.2 EDICION

DE TRATAMIENTO
ODONTOLOGICO

EN PACIENTES

ESPECIALES

La Real Academia de Medicina de Sevilla
presento en octubre el libro Tratamiento
Odontologico en Pacientes Especiales,
un manual editado con el apoyo de Jesus
Govantes Betes, fundador de Normon.
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LA SEPA Y LA SEC
FIRMAN UN ACUERDO
PARA CONTROLAR
LA PERIODONTITIS
Y EVITAR

ENFERMEDADES
CARDIOVASCULARES

Cardiologos y odontologos promueven
el control de la periodontitis para
disminuir el riesgo de infarto e ictus.

La Sociedad Espafiola de Cardiolo-
gia (SEC) y la Sociedad Espafiola
de Periodoncia y Osteointegracion
(SEPA) acaban de anunciar su inten-
cién de colaborar conjuntamente
en la lucha contra las enfermeda-
des cardiovasculares a través de un
mayor control de la periodontitis.

Diversos estudios han asociado
una relacion entre la periodontitis
y el desarrollo de enfermedades
cardiovasculares, concretamente
de infarto e ictus. En las enferme-
dades periodontales se libera en la
sangre una gran cantidad de bac-
terias, sus toxinas y mediadores

David Herrera (centro), presidente de la SEPA; Vicente Bertomeu (a su
izquierda), presidente de la SEC; y José Ramén Gonzalez-Juanatey, pre-
sidente electo de la SEC.

inflamatorios que pueden afectar
a diferentes 6rganos. La presencia
de bacterias y ciertos mediadores
inflamatorios en las arterias coro-
narias es capaz de desencadenar la
movilizacién de la placa de atero-
ma, que obstruyendo la luz de la
arteria coronaria desencadena el
infarto.

ESTRECHA COLABORACION

Como posibles escenarios de co-
laboracion, se apuntan: la parti-
cipacion cruzada en sesiones de
los respectivos congresos, la rea-
lizacion de reuniones cientificas
conjuntas, actuaciones en temas
relacionados con la formacion de
especialistas, obtencion de finan-
ciacion para la realizacion de pro-
yectos de investigacion conjuntos
y dotacién de becas, actuaciones

conjuntas respecto a organismos
e instituciones nacionales e in-
ternacionales, el establecimiento
de enlaces entre las respectivas
paginas web o la puesta en mar-
cha de programas de divulgacién
dirigidos a otros profesionales de
la salud.

La vinculacién de SEPA y SEC
tiene un antecedente destacado
reciente, como es la publicacion
conjunta del libro “Patologia pe-
riodontal y cardiovascular: su in-
terrelacion e implicaciones para la
salud”, un trabajo conjunto coordi-
nado por los doctores Blas Noguerol
y Eduardo de Teresa.

Al acuerdo asistieron: Vicente
Bertomeu y José Ramén Gonzéalez-
Juanatey, como presidente y pre-
sidente electo de la SEC; y David
Herrera, presidente de la SEPA

SECIB Y SEPES

FIRMAN UN

CONVENIO MARCO

DE COLABORACION

La Sociedad Espaiola de Cirugia

Bucal (SECIB) y la Sociedad Espanola
de Protesis Estomatologica (SEPES)
pretenden consolidar con este acuerdo
la solidaridad entre ambhas.

| pasado 20 de septiembre, la
Sociedad Espafiola de Cirugia
Bucal (SECIB), representada por su
presidente David Gallego Romero,

y la Sociedad Espafiola de Prétesis
Estomatolégica (SEPES), represen-
tada por su presidente Nacho Ro-
driguez Ruiz, firmaron un convenio

De izquierda a derecha: Nacho Rodriguez Ruiz, presidente de SEPES, y
David Gallego, presidente de la SECIB.

marco de colaboracién cientifica
para fomentar y consolidar la unién
y la solidaridad entre las dos socie-
dades.

Ambas son conscientes de la
conveniencia de propiciar vinculos
cientificos entre ellas, en aquellas
areas que se consideren de interés
comun.

Con esta firma SECIB responde a
la intencién de seguir trabajando
en la necesidad de acercar postu-
ras y estrechar lazos entre ellos y
en la necesidad de aglutinar y ofre-
cer el foro adecuado a todos aque-
llos profesionales que trabajan en
pro de la Odontologia en general y
de la Cirugia Bucal en particular.
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LA ULTIMA REUNION
ANUAL SEPES OVIEDO
2013 CONGREGO

A MAS DE 1.500

PROFESIONALES

La ultima edicion del congreso SEPES,
celebrada en Oviedo del 11 al 13 de
octubre, despejo dudas sohre los
tratamientos minimamente invasivos.

0sé M.2 Sudrez Feito, presiden-

te de la reunién, y los miem-
bros del comité organizador y
cientifico lograron congregar en
un programa de tres jornadas a
los conferenciantes mas punteros
del panorama nacional e interna-
cional referentes en el tema de la
rehabilitacién oral minimamente
invasiva.

La experiencia de los conferen-
ciantes en el temade los tratamien-
tos minimamente invasivos demos-
trada en el congreso, contribuird a
despejar gran parte de las dudas
gue puedan existir al respecto.

Més de mil personas asistieron
atentas a la presentacion de res-
tauraciones en el sector poste-
rior atendiendo a la estética y a
la biomecénica de Pascal Magne.
Francesca Vailati sorprendié a un
desbordado publico con su rehabi-
litacién total adhesiva y su técnica
de los tres pasos. Ricardo Mitrani,
Irena Sailer, lan Buckle, Ariel Rai-
grodski, Xavi Vela, lon Abalegui,
Luciano Badanelli, Juan Arias, Car-
los Fernandez Villares fueron otros
de los ponentes.

La prétesis dental y la importan-
cia de la fotografia en la toma de

En la imagen, todos los que han sido presidentes de la SEPE, de derecha
a izquierda: Arturo Ruiz-Capillas, Jordi Harster, Jaume Llena, Gaspar
Serra, José A. Rabago y Nacho Rodriguez Ruiz (presidente actual).

decisiones clinicas representadas
en el congreso por los mas pres-
tigiosos técnicos de laboratorio y
por destacados técnicos de foto-
grafia, tuvo un programa cientifi-
co de gran interés con las Ultimas
tecnologias y materiales como te-
mas desatacados. Los técnicos de
laboratorio August Bruguera, Justo
Rubio, Waldo Zarco y el técnico de
fotografia, Daniel Blanco presen-
taron casos y técnicas novedosas.
Los Ultimos estudios cientificos
desarrollados por las principales
facultades y departamentos de
protesis y estética del pais tuvieron
un papel privilegiado, y las 160 co-
municaciones que se presentaron
en la primera jornada del congreso
fueron de gran calidad cientifica.

La industria més solvente es-
tuvo presente en el congreso con
una aportacion comercial desta-
cable. Las empresas que colabo-
raron en el congreso fueron 29, y
destacaron las patrocinadoras de
SEPES, las cuales estuvieron pre-
sentes con espacios comerciales
en los que presentaron las Ultimas
novedades en sector de la prosto-
donciay la estética.

El Hotel de la Reconquista fue
el marco elegido para celebrar la
cena de clausura del congreso y
en la que se hizo entrega de los
premios a las comunicaciones ga-
nadoras, asi como de la Medalla
de Oro de SEPES, que este afio ha
recaido en José Ramoén Casado
Llompart.

EL CGCOE PRESENTA
UN MONOGRAFICO
SOBRE DISFUNCION
CRANEOMANDIBULAR

Y DOLOR OROFACIAL

El Consejo General de Colegios de
Odontodlogos y Estomatologos de Espana
presentod estos avances en la renovada
revista del consejo (RCOE).

I Consejo Gene-

ral de Colegios de
Odontoélogos y Esto-
matodlogos de Espafia
presenté un monogréa-
fico sobre los ultimos
avances en Disfuncion
Craneomandibular vy
Dolor Orofacial publi-
cados en RCOE, revis-
ta cientifica del Con-

por José Maria Suarez
Quintanilla. Entre las
conclusiones destacan que: el
22 % de la poblacién ha sufri-
do un cuadro de dolor orofacial
(DOF) en los Gltimos seis meses;
los pacientes con DOF tienen
que visitar a mas de cinco facul-
tativos diferentes y tardan mas
de cuatro afios en encontrar una
solucién a su problema; el DOF
pueden estar ocasionado por un
problema de salud sistémico; y
los ruidos en los oidos pueden

Izquierda a derecha: José Maria Suarez Quinta-
sejo General dirigida Nilla, Aifonso Villa Vigil, Eduardo Vazquez Del-

gado y Angel Salmador Martin.

estar producidos por una disfun-
cion craneomandibular (DCM).
La presentacion corrié a cargo
de Alfonso Villa Vigil, presidente
del Consejo General de Dentistas
de Espafia; José Maria Suarez Quin-
tanilla, nuevo director de RCOE;
Eduardo Vazquez Delgado, presi-
dente de SEDCYDO; y Angel Salma-
dor Martin, director general de ICM,
empresa editora de las revistas del
Consejo General de Dentistas.

LL
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MAS DE 450
PERSONAS SE
DIERON CITA EN EL

V CONGRESO IBERICO
DE REGENERACION

TISULAR DE
OSTEOGENOS

Los dias 4 y 5 de octubre se celebro

en Madrid la V Edicion del Congreso
Osteagenos con el ohjetivo de informar
sohre las ultimas técnicas de regeneracion.

Numerosos lideres de opinién
nacionales e internacionales
se dieron cita en esta quinta edi-
cion, un evento cientifico cuyo
objetivo era informar sobre los
ultimos avances en técnicas de
regeneracion.

El presidente del congreso,
Juan Manuel Aragoneses Lamas,
fue el responsable de presentar el
programa y coordinar las comuni-
caciones orales de los alumnos de
posgrado.

Lo que se pretendia con este
encuentro es acercar las técnicas
de regeneracion 0sea y mucosa a
la gente mas joven de la profesion
para que comprendan, diagnosti-
quen, planifiquen e intercambien
conocimientos.

NOVEDOSO FORMATO

Ostetdgenos destacd esta vez por el
novedoso formato de sesion clini-
ca, lo que facilito la interactividad
a tiempo real. Este formato nacio

_"'-‘l.l'l.lﬁlll:lﬂii'iﬂ a4 TaT
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Juan Manuel Aragoneses entrega su Guia preclinica de implantologia,
periodoncia y cirugia bucal a la directora comercial, Carmen Torres, y al

jefe de ventas, Juan José Mieza.

de la inquietud de los diferentes
clinicos por comprobar mediante
casos reales, el manejo, la aplica-
ciény el resultado de los productos
de regeneracion 6sea OsteoBiol:
lamina, derma y bloques.

Las sesiones clinicas fueron im-
partidas por los doctores Noelia
Cervantes, Fernando Jiménez,
Adelaida Luque, Tomas Pretel, Ara-
celi Morales, Rocio Aycart, Naiara
Lapuente, Aidin Abdarian, Ainhoa
Aresti, Maria Fernandez, Regina
Rosellé y Karina Reyes.

Algunos de los temas tratados
en las ponencias fueron el manejo
de tejidos blandos en periodoncia
e implantologia, los biomateriales
colagenados, los alveolos posex-
traccion, los defectos infradseos o
la elevacion del seno maxilar.

| i hmasist
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Los responsables de otorgar los
premios a las mejores comunica-
ciones cientificas en formato pos-
ter electrdnico fueron Pilar Velas-
co, Sofia Hernandez y David Pefia-
rrocha.

A la cita asistieron numerosas
casas comerciales que formaban
parte de la gran exposicién, entre
otras Microdent Implant System,
Anton, Valdent, Catalana Dental o
Dentaid.

Ostedgenos aprovechd para ce-
lebrar su décimo aniversario con
una fiesta en la discoteca Marmara,
predecida de un coctel en el esta-
dio Santiago Bernabeu. Los asisten-
tes pudieron disfrutar de una visita
exclusiva a puerta cerrada reco-
rriendo todas las instalaciones del
estadio.

b

!

Equipo de profesionales que forma Ostedgenos.
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PALENCIA DISFRUTO
DE REVISIONES
BUCODENTALES
GRATUITAS

EN EL DENTIBUS

El Dentibus visito Palencia el pasado

11 de octubre y aprovecho para ensenar
a la pobhlacion técnicas adecuadas

para una optima higiene hucodental.

I Dentibus, la unidad movil de

diagndstico dental de la Fun-
dacién Dental Espafiola, visito
Palencia el pasado 11 de octubre
y un equipo de dentistas hizo re-
visiones bucodentales gratuitas a
los vecinos que lo desearon. Tras
la exploracion, se les informé de
las distintas patologias que podian
tener y se les asesord sobre los
tratamientos para solucionarlas.

El objetivo de esta iniciati-
va es concienciar a la poblacién
sobre la importancia que tiene
que todos los ciudadanos acu-
dan al dentista para someterse
a revisiones preventivas, al me-
nos, una vez al ano con el fin de
detectar precozmente enfer-
medades como el cancer oral o
lesiones precancerosas cuando
todavia no presentan sintomas

y que podrian ser diagnosticadas
por el dentista con una explora-
cion clinica. Ademas, también
permite diagnosticar en una fase
inicial patologias comunes como
las caries o las enfermedades pe-
riodontales, evitando asi dafios

mayores.

ESPANA, ALA COLA

EN PREVENCION

Por otro lado, el dentista dio
recomendaciones personali-
zadas sobre los productos de
limpieza mas adecuados para
cada caso y ensefié las mejores
técnicas para tener una optima
higiene bucodental. Asimismo,

recibieron asesoramiento sobre
distintos habitos saludables que
ayudaran a prevenir problemas
de salud. Ademas, se recalcara
a los ciudadanos de que se ase-
guren de que su dentista esté
debidamente titulado y colegia-
do puesto que es imprescindible
para la correcta practica profe-
sional.

Este tipo de campafias de con-
cienciacion siguen siendo nece-
sarias, ya que Espafia es el cuar-
to pais de la UE que menos fue al
dentista en el dltimo afio, segin
recoge el Informe “Eurobaréme-
tro 2010” sobre la Salud Dental
de la Union Europea en 2009.

PRIMERA JORNADA
DE FORMACION
CONTINUADA DIRIGIDA
A LOS PROFESIONALES
DE LAS CLINICAS

MIEMBROS DE LA
ASOCIACION BQDC

Best Quality Dental Centers (BQDC) organizo
el pasado 5 de octubre la primera Jornada
de Formacion Continuada para velar por la
calidad, la formacion y la prevencion.

-1

est Quality Dental Centers

(BQDC) organizo el pasado octu-
bre la primera Jornada de Forma-
cion Continuada dirigida a los pro-
fesionales de las clinicas miembros
de la asociacion. Con un programa
ambicioso que combinaba conteni-
dos clinicos y de gestién, reunié a
250 profesionales entre odontolo-
gos, higienistas y personal auxiliar
de las clinicas asociadas de todo el
territorio espariol y Portugal.

Uno de los objetivos de la aso-
ciacion es crear una comunidad
gue contribuya a compartir cono-
cimiento entre sus asociados y pro-
mocione el intercambio interno de
experiencias y mejores préacticas

En la imagen, los miembros de BQDC.

para garantizar la mejor calidad
asistencial a sus pacientes.

La jornada se dividio en dos par-
tes, una orientada a exponer casos
préacticos de otras disciplinas como
la restauracion y la publicidad, y
otra desarrollada en sesiones para-
lelas del ambito clinico y del area
de administracion y gestion. En el
area clinica, destacaron las ponen-
cias sobre los tratamientos de tera-
pia celular y las nuevas tecnologias
aplicadas a los tratamientos denta-
les. En la administracion, se realizd
un workshop de intercambio de ex-
periencias entre las clinicas BQDC
sobre acciones puestas en practica
para fidelizar a los pacientes.

13
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EL TRIBUNAL SUPERIOR
DE JUSTICIA DE
CANARIAS ESTIMA EL
RECURSO DEL COLEGIO
DE DENTISTAS CONTRA
LA ADJUDICACION

DE UNA PLAZA
HOSPITALARIA
DE ESTOMATOLOGO

El concurso de la plaza estabhlecia que
solo podian concurrir a ella los licenciados
en Medicina con la especialidad de
Estomatologia, descartando a los
licenciados en Odontologia.

a Sala de lo Con-

tencioso Adminis-
trativo del Tribunal
Superior de Justicia
de Canarias fallé el
pasado 18 de sep-
tiembre a favor del
recurso contencioso
administrativo pre-
sentado por el Co-

colegio oficial de dentistas

LAS PALMAS

legio de Dentistas

de Las Palmas el pasado 5 de
mayo de 2010 ante el juzgado
contra las bases del concurso
de adjudicacién de una plaza
de estomatdlogo en el Hospital
Materno-Insular, donde se es-
tablecia que solo podian con-
currir a ella los licenciados en
Medicina con la especialidad
de Estomatologia, descartando
a los licenciados en Odontolo-
gia.

Para el presidente del Cole-
gio de Dentistas de Las Palmas,
José Manuel Navarro, se trata
de una excelente noticia que
reconoce los derechos que res-
paldan el ejercicio de la odon-
tologia y como tal se recogen
en la normativa vigente. Con
esto, apunta Navarro: “Todos
los dentistas tanto odontélogos
como estomatdlogos de nuestra
provincia seguiran sintiéndose
protegidos y respaldados en su
carrera profesional por la via

publica y podran centrarse en
el desarrollo de la practica pro-
fesional”.

En el seno de la Junta de Go-
bierno del Colegio de Dentistas
de Las Palmas se consideraba
que se trataba de una condi-
cion impuesta por la Adminis-
traciéon que no se ajustaba a
derecho.

La sala declara no ser con-
forme a derecho que el aspi-
rante a dicha plaza de promo-
cion interna de la resolucién
recurrida de Estomatologia del
Hospital Materno-Insular deba
ser licenciado o doctor en Me-
dicinay, por lo tanto, reconoce
el derecho de los licenciados
en Odontologia a participar en
la convocatoria de dicha plaza
vacante segln la resolucion del
16 de marzo de 2010 del Ser-
vicio Canario de la Salud de la
Consejeria de Sanidad del Go-
bierno de Canarias.
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José Antonio Rubio entrego la canastilla a la premiada, Elisabet Rubio.

I Colegio Oficial de Odon-

télogos y Estomatologos de
Salamanca particip6 del 1 al 30
de junio en la primera “Cam-
pafia Salud Oral y Embarazo
2013” que organizé el Consejo
General de Colegios de Dentis-
tas de Espafa.

Todas las clinicas dentales
participantes realizaron revi-
siones bucodentales gratuitas
a las embarazadas que lo de-
searon.

Las pacientes entraban a
participar en el sorteo de 36
canastillas con productos para
la higiene bucodental de la
embarazada y para el cuidado
del bebé.

En Salamanca la afortuna-
da del sorteo ha sido Elisabet
Rubio Alonso, quien recogio su
regalo en la sede de los dentis-
tas salmantinos de la mano de
José Antonio Rubio, presidente
del colegio.

JOSE ANTONIO RUBIO
ENTREGO EL PREMIO
DE LA “CAMPANA

DE SALUD ORAL Y
EMBARAZO 2013” DEL

COLEGIO DE DENTISTAS
DE SALAMANCA

El presidente del Colegio de Dentistas de
Salamanca entrego la canastilla sorteada
en la “Campaia de Salud Oral y Embarazo
2013” a la madre ganadora.
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urante la Il Edicion del Fes-

tibal CIDE se exhibiran pe-
liculas de distintas épocas en
las que se retrata la figura del
dentista o la clinica dental. En
esta ocasion se ha convocado
un concurso de cortometrajes
que premiarda el mejor corto
de tematica bucodental que se
exhibira en las salas de cine de
Pamplona.

La participacion en el con-
curso es libre y gratuita y los
contenidos del corto deberan
centrarse en temas relaciona-
dos con el ambito bucodental
y/o la profesién de dentista y
auxiliares y/o las clinicas den-
tales. El jurado seleccionara,

con arreglo a los criterios de
originalidad, emotividad y re-
lacion con la temética buco-
dental o sobre el personaje del
dentista y las clinicas denta-
les, el corto ganador.

Los cortometrajes deben en-
viarse al Colegio de Dentistas de
Navarra antes del 17 de enero
de 2014. La entrega de premios
se llevard a cabo durante la Il
edicion del Festival CIDE y los
videos seleccionados seran pro-
yectados en el transcurso del
festival. El corto ganador re-
cibira un premio de quinientos
euros. También se entregarad un
segundo premio de trescientos
euros y dos accesit de cien.

EL COENA ORGANIZA
UN CONCURSO
DE CORTOMETRAJES

El Colegio Oficial de Dentistas
de Navarra celebrara en el mes
de febrero de 2014 el Il Festival CIDE

(Cine y Dentistas).

EL COLEGIO

DE ODONTOLOGOS

DE ASTURIAS
ENTREGO UNA

DE LAS CANASTILLAS
DE LA CAMPANA
SALUD ORAL

Y EMBARAZOQ

El secretgrio de la Junta de Gobhierno,
German Alvarez-Hevia, entrego una de las
canastillas sorteadas por la Fundacion

Dental Espaiiola.

I Colegio Oficial de Odon-

tologos y Estomatologos de
Asturias entregd el pasado 16
de octubre una de las canasti-
llas para bebés que sorteo la
Fundacién Dental Espafiola con
motivo de la | Campafia de Sa-
lud Oral y Embarazo, llevada a
cabo por el Consejo General de
Dentistas de Espafia el pasado
mes de junio. El encargado fue
el secretario de la Junta de Go-
bierno, German Alvarez-Hevia.

El objetivo de esta campafia
es concienciar de la importan-

cia de la salud bucodental de
las embarazas y de los bebés.
Visitar al dentista, al menos
una vez y preferiblemente du-
rante el segundo trimestre del
embarazo, debe formar parte
de los cuidados que necesaria-
mente deberia seguir toda em-
barazada para tener una buena
salud integral. Mantener una
correcta higiene bucodental
durante la gestacion también
tiene un impacto positivo, no
solo en la salud de la madre
sino también en la del bebé.

German Alvarez-Hevia entrega la canastilla a Laura Eiroa Garcia.

ASESORAMIENTO
BUCODENTAL

Durante esta campafia, las pa-
cientes fueron sometidas a una
valoracion clinica e informadas
del riesgo que tienen de pade-
cer alguna enfermedad buco-
dental y del tratamiento mas
recomendable en cada caso.
Entre todas las pacientes que

participaron en la campafa,
se sortearon 36 canastillas con
productos para la higiene bu-
codental y para el cuidado del
bebé.

En Asturias, la agraciada con
la canastilla fue Laura Eiroa
Garcia, quien dio a luz el pasa-
do 21 de septiembre a su hijo
Mateo.
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I Dr. Antonio Romero Garcia

comenzo el curso Bases del
Diagnéstico y Tratamiento de los
Trastornos Temporomandibulares
para el Dentista General expli-
cando el concepto de trastorno
témporomandibular, destacando
la importancia de que no todos
los dolores de cabeza, caray cue-
llo se deben a este tipo de alte-
raciones. Describid distintas cla-
sificaciones de estos trastornos,
asi como las bases para poder
realizar un diagnéstico correcto
de los mismos, lo cual considera
la piedra angular para que el pro-
fesional pueda enfrentarse a ellos

Antonio Romero con la vocal de la Junta de Gobierno, Blanca Loscertales.

en la clinica diaria. Insistié mucho
en la necesidad de un diagnéstico
diferencial adecuado, que per-
mitiese descartar cualquier otra
causa del dolor de la esfera oro-
craneo-facial.

Posteriormente, desarrolld los
diferentes tipos de disfuncion
témporomandibular y las carac-
teristicas especificas de cada
uno de ellos, con el fin de poder
diagnosticarlos de forma precisa,
por lo que expuso con detalle el
protocolo de exploracion que se
debe seguir, asi como las pruebas
de diagndstico por la imagen que
complementan la misma.

OCHENTA DENTISTAS
PARTICIPARON EN EL
CURSO DE ANTONIO
ROMERO EN EL COLEGIO

DE ODONTOLOGOS DE

SEVILLA

Ochenta dentistas colegiados participaron
los dias 27 y 28 de septiembre en el curso
Bases del Diagnostico y Tratamiento de los
Trastornos Temporomandibulares para el

Dentista General.

La segunda parte del curso es-
tuvo dedicada al tratamiento de
estas alteraciones, mediante el
uso de férulas, para lo cual fue
detallando las caracteristicas de
cada una de ellas, indicaciones,
contraindicaciones y protocolo
de utilizacion.

Todo fue documentado por
una extensa y rigurosa revision
bibliografica, e ilustrado por

imagenes y videos de gran cali-
dad, que sirvieron para que los
asistentes pudieran comprender
facilmente esta complicada pa-
tologia.

Los cursillistas tuvieron una
intensa participacion mediante
la exposicion de sus dudas y co-
mentarios, consiguiendo asi que
el curso se desarrollara de forma
bastante interactiva.

DENTISTAS TINERFENOS
SE INFORMAN

DE LAS ACTUACIONES
DE LA INSPECCION

DE TRABAJO

El Colegio de Dentistas de Santa Cruz

de Tenerife organizé una conferencia sohre
la relacion juridica lahoral y mercantil entre
profesionales en los establecimientos

de Estomatologia y Odontologia.

I Colegio de Dentis-

tas de Santa Cruz
de Tenerife organizo
el 25 de octubre una
conferencia titula-
da Actuaciones de la
Inspeccién de Traba-
jo y Seguridad Social
en establecimientos
sanitarios de Estoma-
tologia y Odontologia
sobre la relacion juri-
dica laboral y mercan-
til entre profesionales
en los establecimien-
tos de Estomatologia y
Odontologia.

El jefe de la Inspeccion Pro-
vincial de Trabajo y Seguridad
Social de la provincia de Santa
Cruz de Tenerife, José Trasoba-
res de Dios, fue el encargado
de impartir esta conferencia, y
analizé también las obligacio-
nes tributarias y actuaciones
en el sector sanitario.

Mediante esta actividad co-
mienza el curso académico
2013-2014, en el que el Cole-
gio de Dentistas de Santa Cruz
presentd mas de una decena
de cursos para sus afiliados y
estudiantes en materias como
medicina oral del suefio, reha-
bilitacion oral, endodoncia y
nuevas tecnologias.
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LOS DENTISTAS

DE TENERIFE
COMENZARON SU
CURSO ACADEMICO
CON UNA CONFERENCIA

SOBRE CANCER
Y ALIMENTACION

Francisco Perera, presidente del Colegio
de Odontologos de Tenerife, aseguro
que guieren mantener el alto nivel

de preparacion de los colegiados,

aun en tiempos de crisis economica.

actores medioambientales, ali-

mentacion y cancer fueron los
ejes de la conferencia inaugural
del Curso Académico del Colegio
de Dentistas de Santa Cruz de Te-
nerife 2013-2014. El doctor Javier
Dorta Delgado, experto oncélogo,
fundador y expresidente del Insti-
tuto Canario de Investigacion del
Céancer, fue el encargado de im-
partir la conferencia Factores de
Riesgo relacionados con el cancer.

El presidente de esta entidad,
Francisco Perera, fue el encarga-
do de dar comienzo a este acto
y asegurd que el colegio “quiere
mantener el alto nivel de prepa-
racion de los colegiados”. Ade-
mas, manifestd que el colegio se
esta enfrentando también a la
crisis econémica, desde un punto
de vista doble: los recortes y la
reduccién del consumo que afec-
ta a la poblacion en general y la

Antonio Gomez Jiménez, presidente de la Comision Cientifica del Cole-
gio Oficial de Dentistas de S. C. de Tenerife; Javier Dorta Delgado, fun-
dador y expresidente del Instituto Canario de Investigacion del Cancer;
y Francisco Perera, presidente del Colegio de Odontdlogos de Tenerife.

gran cantidad de profesionales de
la odontologia que ofrecen sus
servicios ya o quieren integrarse
en este sector.

Por su parte, el doctor Dorta,
durante su conferencia, asegurd
gue ahora hay mas casos de can-
cer que antes porque vivimos mas
y estamos sometidos a una serie
de factores medioambientales
gue pueden facilitar un desequi-
librio en los genes que provoque
esta enfermedad.

LA CLAVE: PREVENCION

El doctor Dorta declar6 también
gue los avances en genética y en
los procedimientos de laborato-
rio, en los Ultimos quince afos,
permiten analizar el tipo de ge-
nes que han actuado en el enfer-

mo de cancer, lo que facilita que
los tratamientos farmacoldgicos y
de quimioterapia sean dirigidos y
mas adaptados a cada paciente.

Mediante esta actividad se
dio paso a la apertura del curso
académico 2013-2014, en el que
el Colegio de Dentistas de Santa
Cruz presentara mas de una de-
cena de cursos para sus afiliados
y para estudiantes en materias
como medicina oral del suefio,
rehabilitacion oral, endodoncia y
nuevas tecnologias. El presiden-
te de la Comision Cientifica, el
doctor Gomez, dio a conocer los
datos de la dltima encuesta a los
colegiados, en la que expresaron
su interés por: patologia oclusal,
operatoria dental, periodoncia e
implantologia.

| Colegio Oficial de Odontélogos

y Estomatodlogos de la Prime-
ra Region (COEM) ha lanzado una
campafa dirigida a la poblacién
general con la que pretende luchar
contra determinadas préacticas que
pueden suponer un perjuicio para
los pacientes e incluso un riesgo
para su salud. Bajo el eslogan “Tu
boca no esta de oferta” se engloban
diferentes acciones para fomentar
una Odontologia de calidad.

Segun el presidente del COEM,
Ramén Soto-Yarritu, lo que preten-
den con esta iniciativa es que el
paciente sepa lo que debe exigir a
la hora de ir al dentista para evitar
las malas préacticas que esta su-
friendo la Odontologia en Espafia.

EL INTRUSISMO PROFESIONAL

En Odontologia existe el intrusis-
mo profesional, es decir, perso-

nas que ejercen como dentistas y
que, sin embargo, no lo son, no
estan cualificadas ni tienen la for-
macién adecuada para tratar un
problema bucodental. Por eso el
COEM recuerda que la colegiacion
entre los dentistas es obligatoria
y es una forma de garantizar que
el profesional cumple con la ti-
tulacion y requisitos legales para
ejercer. Si un paciente solicita
el niamero de colegiado del den-
tista, este tiene la obligacion de
dérselo.

En las provincias que com-
ponen el ambito geografico del
COEM (Madrid, Avila, Ciudad
Real, Cuenca, Guadalajara y
Toledo) el nimero de casos de
intrusismo profesional detecta-
dos se ha duplicado en 2013 con
respecto a los denunciados en
el 2012, por eso el COEM reali-

EL COEM DEFIENDE
EL DERECHO DE LOS
PACIENTES CON LA
CAMPANA “TU BOCA

NO ESTA DE OFERTA”

El Colegio Oficial de Odontologos y
Estomatologos de la Primera Region (COEM)
combate las malas practicas que suponen
un riesgo para los pacientes.
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za un importante esfuerzo para
combatir esta situacion a través
de su Comisién de Ejercicio Pro-
fesional.

En segundo lugar, y especial-
mente en la situacion de crisis en
la que nos encontramos, el COEM
recomienda prestar especial aten-
cion a los tratamientos que se ofer-
tan con un precio excesivamente
bajo, porque es posible que se es-
tén realizando con materiales de
mala calidad o incluso que supon-
gan un riesgo para la salud.

PUBLICIDAD ENGANOSA

La situacion econdémica actual
hace que se produzcan casos de
publicidad engafiosa con respec-
to al precio y al tratamiento.
Hay veces que se acude al den-
tista con el objetivo de tratar un
aspecto concreto con un precio
determinado y el paciente aca-
ba aceptando otros tratamientos
gue se le ofrecen, en ocasiones
innecesarios, y pagando una can-
tidad mayor de la que estaba pre-
vista inicialmente.

“Tu boca no esta de oferta” es
una camparfia con un mensaje direc-
to al paciente y que, a través de pu-
blicidad impresa, radio, publicidad
en exteriores, asi como en redes so-
ciales, pretende llamar la atencién
sobre una situacion que se ha ido
agravando en los Ultimos afios.

Se ha creado un apartado espe-
cifico en la web del COEM dirigido
a pacientes, para albergar todo el
contenido de la campafia. En él los
pacientes encontraran informacion
general, como un video explicativo

con recomendaciones para recono-
cer y exigir una atencion de cali-
dad, y también se ir4 incorporando
informacion sobre determinados
tratamientos habituales que pue-
den ser objeto de malas practicas
como son el blanqueamiento den-
tal, los implantes o el bruxismo.

La web ofrece, ademas, un es-
pacio para denunciar casos de ma-
las practicas y se publicaran testi-
monios de pacientes que puedan
ayudar a otras personas a evitar
posibles riesgos.

LA NANOTECNOLOGIA
PERMITE MEJORAR
LA CALIDAD DE LOS
TRATAMIENTOS

El Consejo General de Dentistas de Espana
celehro la Il Jornada de Informacion
Odontologica para explicar como los
productos sanitarios hioactivos, la terapia
geneética y la imagen en 3D mejoran la
calidad de los tratamientos.

I Consejo General de Dentistas

celebro el 24 de octubre la llI
Jornada de Informacién Odontol6-
gica que bajo el titulo “El Desafio
de las Nuevas Tecnologias en la
Odontologia” cont6é con la parti-
cipacion de Carmen Abad Luna,
subdirectora general del Depar-
tamento de Productos Sanitarios
de la Agencia Espafiola de Medi-
camentos y Productos Sanitarios;
Margarita Alfonsel Jaén, secretaria
general de la Federacién Espafiola
de Empresas de Tecnologia Sani-
taria (FENIN); Alfonso Villa Vigil,
presidente del Consejo General de
Dentistas y Honorio Bando Casado,
doctor en Derecho y moderador de
la jornada.

El presidente de la Organiza-
cion Colegial de Dentistas explico
el sistema Cad-Cam, una tecnolo-
gia que permite al dentista tomar
impresiones  tridimensionales vy
configurar las caracteristicas de los
tratamientos restauradores. Ade-
maés, gracias a su unidad de tallado
posibilita elaborar productos inter-
medios que forman parte del pro-

ceso de fabricacion de las protesis
dentales.

Villa Vigil recordd también que
los productos fabricados a medi-
da deberan realizarse siempre en
centros de fabricacion y nunca en
una clinica dental. En cuanto a la
relacion entre dentistas y protési-
cos dentales, insisti6 en que dado
que la relacion entre el dentista
y el protésico es de confianza, el
dentista tiene derecho a elegir el
laboratorio de protesis que consi-
dere convenientemente.

UNA NUEVA IMPLANTOLOGIA
REGENERATIVA

Carmen Abad se refiri6 al desa-
rrollo de tecnologias nuevas en el
sector dental, y destaco las inves-
tigaciones que se estan haciendo
en nanotecnologia y el desarrollo
de nanomateriales en elementos
como los cementos de relleno, si-
licas pirogénicos o precipitados,
ceramicas o pigmentos.

Asimismo, apuntd los avances
en las investigaciones dentro del
area de la Implantologia Oral como

De izquierda a derecha: Alfonso Villa Vigil, Carmen Abad, Margarita Alfon-
sel y Honorio Bando.

las terapias genéticas, asi como la
posible utilizacion de productos
sanitarios bioactivos con los que
podrian liberarse sustancias activas
y que permitirian dar paso a una
nueva Implantologia Regenerativa.

El e-diagndstico fue otro de los
campos de desarrollo e investiga-
cién en el que actualmente se esta
trabajando. Y en cuanto a la uti-
lizacion del “Plasma Rico en Fac-
tores de Crecimiento”, reconocio
gue esta tecnologia ha supuesto un
gran avance, ya que permite au-
mentar la calidad de las operacio-
nes de implantes dentales, reducir
los riesgos de rechazo y mejorar la
recuperacion y la osteointegracion.

LA IMPORTANCIA .
DE LA TECNOLOGIA

Margarita Alfonsel se refirio a las
nuevas tecnologias que se estan
utilizando en Odontologia, entre
ellas la tomografia computerizada
de haz conico que permite obtener
una imagen en 3D con una menor
radiacion que una radiografia con-
vencional, la luminiscencia para
la deteccion de caries con la que
se pueden detectar caries que di-
ficilmente pueden diagnosticar-
se con una exploracion visual y el
periodontograma, que facilita el
diagnostico de la enfermedad pe-
riodontal.

En cuanto a las tecnologias de
planificacion sefalo los avances
producidos en cirugia guiada, la in-
corporacion de las impresiones di-
gitales o el disefio estético digital.
Mientras que en la tecnologia de
tratamiento, el laser, la fototera-
pia, la piezocirugia o la corticoto-
mia ortodoéncica, fueron algunas de
las técnicas apuntadas. En lo que
se refiere a las tecnologias de res-
tauracion se incidié en el uso del
sistema Cad-Cam, las cerdmicas de
disilicatos de litio asi como los in-
jertos Gseos y epiteliales.

La secretaria general de FENIN
record6 la importancia de la tec-
nologia sanitaria, ya que permite
diagnosticar y prevenir enferme-
dades, lesiones y deficiencias.
Sirven para tratar enfermedades
y, por tanto, mejoran la calidad
de vida de los pacientes. Por eso,
es clave la innovacion tecnologi-
ca en el sector, ya que posibilita
desarrollar nuevos productos sa-
nitarios que pueden reducir e in-
cluso eliminar el posible riesgo de
infeccion, consiguen mejorar la
usabilidad, y ofrecer prestaciones
clinicas superiores, disminuyendo
el tiempo de recuperacion del pa-
ciente. Para ello, es fundamental
que “exista la mayor colaboracion
posible entre los profesionales y la
industria”.
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Presidente del Colegio Oficial de Odonto6logos

y Estomatologos de A Coruiia

JOSE MARIA SUAREZ
QUINTANILLA

“El dentista familiar y de confianza
existira siempre, porque gqueremos
depositar la salud de los nuestros

en las mejores manos”

J osé Maria Suarez Quintanilla (Santiago de Compostela, 1961) estudi6 Medicina en su ciudad natal y
se especializo en Estomatologia. En esta misma universidad de Santiago (USC) realiz6 su doctorado
en Medicina y Cirugia y fue profesor titular de Cirugia Bucal. Su vinculacion con esta universidad le llevo,
tiempo después, a dirigir el curso de Especializacion en Implantologia Oral.

Entre sus cargos de relevancia figura que fue presidente de la Sociedad Espafiola de Cirugia Bucal (SE-
CIB). Actualmente es miembro del Comité Ejecutivo del Consejo General de Colegios de Dentistas, miembro
del Consejo de Administracion de Prevision Sanitaria Nacional y presidente del Colegio de Odont6logos y
Estomatélogos de A Corufia.

El mismo se considera un dentista “completamente normal y convencional”, que intenta contribuir a me-
jorar la profesion, desde el respeto que le merecen todos sus compaferos.

Pregunta. ;Como esta llevan-
do el sector odontologico la
crisis que asola el pais?
Respuesta. Desgraciadamen-
te muy mal, porque no solo se
trata de una crisis econémica o
social. Nos encontramos ante
una situacion coyuntural que
provocara un cambio radical en
el planteamiento de la profe-
sion. La Odontologia ya no vol-
vera a sustentarse en la falsa
abundancia, sino que aparecera
un nuevo profesional similar al
existente en otras profesiones
sanitarias. Saldremos de esta
crisis sin lugar a dudas refor-
zados, pero esto nos exigira
reinventar y definir una nueva
profesién.

P. Actualmente hay una satura-
cion de profesionales, ;como
considera que esta afectando
a la profesion?

R. La saturacion de profesiona-
les, posiblemente se controlara
en los proximos diez afios con
las propias leyes del mercado,

sin embargo, es una incégnita
saber qué ocurrird con aquellos
compafieros que han estudiado
esta carrera exclusivamente
por intereses mercantiles, eco-
némicos o sociales. Estoy segu-
ro de que volver a dignificar la
profesion debe ser el objetivo
comun de todos.

P. Espafia estd un poco lejos
del resto de Europa en cuanto
a visitas al dentista por cues-
tiones preventivas, ;como po-
dria concienciarse a la pobla-
cion de la importancia de la
prevencion?

R. En este sentido el papel edu-
cativo es trascendental, y por
ello creo también en la nece-
sidad de concienciar a los com-
pafieros médicos para que con-
tribuyan a este propdésito. En la
actualidad en la Universidad de
Santiago tenemos una asignatu-
ra en el Grado de Medicina que
se denomina Odontologia para
Médicos, que consideramos de-
cisiva para favorecer la divul-

gacion de la cultura odontold-
gica en la poblacion, ya que las
restantes profesiones sanitarias
deben ser nuestros aliados en
este objetivo.

P. Los “numerus clausus” son
una constante causa de polé-
mica, ;qué puede decirnos so-
bre este asunto?

R. Alrededor de los “ndmerus
clausus” siempre ha existido
mucha demagogia y, no siem-
pre, los defensores de los mis-
mos han actuado de forma co-
herente y conveniente. Creo
gue desde el principio, el Con-
sejo General de Dentistas ha
actuado de forma contundente
frente a las autoridades com-
petentes, y no ha modificado su
discurso hasta hoy.

En este pais tenemos mas fa-
cultades de las que necesita-
mos, pero detras de ello hay
intereses sociales, politicos y
personales dificiles de desmon-
tar y de comprender. De todas
formas, no hay que olvidar

que la universidad es un centro
de formacion y de excelencia
académica y no una oficina de
empleo.

P. ;Qué opina de la actual pro-
liferacion de policlinicas den-
tales, la publicidad tan agresi-
va que hacen y la libertad de
precios que existe actualmen-
te para los tratamientos?

R. El argumento de que la pro-
fesién se encuentra como las
grandes superficies comercia-
les, cada vez mas globaliza-
da, creo que es una falacia.
Tenemos que luchar con todas
nuestras fuerzas contra las ac-
tividades profesionales vergon-
zantes, y acostumbrarnos a que
el dinero no sea la Unica dis-
culpa, de casi todo. En un pais
con gran dispersion geografica,
como el nuestro, siempre exis-
tirdn como hasta ahora profe-
sionales honestos dedicados a
sus pacientes, que viviran su
profesién de manera decente
y sin la imperiosa necesidad de

21
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EL PRESIDENTE OPINA

Junta Directiva del Colegio de Odontélogos de A Corufia compuesta por Angela Aneiros, Gema Arias, Aurora Sanchez, José Fernandez, José Maria
Suarez, Juan Harguindey, José Manuel Pose, Maria Caamaiio y Pedro Rivas Lombardero.

ensefiar sus vergiienzas en nin-
guna plataforma de internet.

P. ;Qué le parecen la forma-
cion que hay en Espaia? ;Con-
sidera que hay un exceso de
cursos que pueden afectar a la
calidad de la ensefianza?
R. La formacion posgraduada y
continuada en nuestro pais es
excelente, impartida por pro-
fesionales cualificados y avala-
da por el Consejo General, las
universidades y las sociedades
cientificas. En ningln otro pais
europeo, la oferta es tan mul-
tidisciplinar, ni existen tantos
y buenos profesionales que, en
muchos casos de forma altruis-
ta, imparten docencia pensan-
do exclusivamente en la capaci-
tacion de sus comparieros.
Aquellos que optan por impar-
tir formacion de baja calidad,
me imagino que también lo apli-
can en otros érdenes de su vida.
Es decir, estan acostumbrados.

P. Qué opina de que personas sin
titulacion homologada abran cli-
nicas dentales, ;podria conside-
rarse una forma de intrusismo?

R. Como mal menor, pensemos
gue los profesionales no homo-
logados son al menos odontdlo-
gos. El problema de este pais es
la cantidad de inversionistas de

escasos escripulos que obligan
a modificar las indicaciones de
los tratamientos para aumentar
la rentabilidad de sus locales,
ya que me da cierto rubor deno-
minarlos clinicas. Soy de la opi-
nién de que al igual que ocurre
con las oficinas de farmacia, los
duefios y titulares de una clinica
dental deberian ser odontélogos

trabajan menos de ocho horas a
la semana, recibiendo sueldos de
supervivencia.

Es necesario que las autorida-
des conozcan la situacion real
de la profesion, y por eso debe-
mos tomar conciencia de que los
Odontologos tendremos que ins-
cribirnos en las oficinas del INEM,
porque las cifras y las estadisti-

“No hay que olvidar que la universidad es un
centro de formacion y de excelencia acadéemica
y no una oficina de empleo”

y/0 estomatélogos. Ya se que la
ley no establece esta circunstan-
cia, pero también nos tenemos
que acostumbrar a que las leyes
se pueden cambiar cuando todos
rememos en la misma direccion.

P. Desde el colegio de A Corufia,
¢son conscientes de qué cifra
de paro existe actualmente?

R. Las cifras de paro en Odonto-
logia registradas en el INEM de
nuestra provincia son pequefias,
pero esto no nos debe hacer lle-
var al engafio, porque sabemos
que hay cerca de un 30 % de co-
legiados en subempleo, es decir,
gue no se encuentran anotados
en las oficinas de empleo, pero

cas son lo Unico que propicia la
accion politica.

Ya no somos una profesion pri-
vilegiada, sino que pretendemos
ser una profesion sanitaria mas.

P. ;Cree que a la hora de abrir
clinicas a veces predomina el
criterio mercantilista sobre el
sanitario?

R. No conozco ninguna otra motiva-
cién que la econémica para que un
ser humano quiera abrir una multi-
dental. Al mismo tiempo, creo que
hay que seguir protegiendo a todos
nuestros compareros que inician
proyectos empresariales solidos,
dedicados a la atencion individual
del paciente y cimentados en la

ética profesional, los cuales, a pe-
sar de la crisis, estoy seguro de que
tienen garantizada la viabilidad de
futuro. El dentista familiar y de
confianza existira siempre, porque
gueremos depositar la salud de los
nuestros en las mejores manos.

P. ;Qué repercusiones tiene el
posponer las visitas al dentista
por causas econoémicas?
R. En los préximos diez afios se
va a producir un aumento de los
indices de caries y un empeora-
miento de las condiciones buco-
dentales de toda la poblacion.
Desgraciadamente, nuestros pa-
cientes quieren venir a nuestras
consultas, pero no pueden. Sea-
mos realistas, el dinero empleado
en el implante o la ortodoncia,
ahora va a cubrir necesidades fa-
miliares esenciales, y la Odontolo-
gia no es una de ellas. El Estado
deberia tomar buena nota y ante
futuras crisis, que seguro que las
tendremos, aumentar el catalogo
de prestaciones. Sanidad publica y
privada no compiten, sino que se
complementan.

P. ;Qué retos se plantea como
presidente del colegio?

R. Nuestra Junta Directiva ha teni-
do como objetivos desde el inicio,
mejorar la formacion continuada,
reforzar la actividad institucional
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como medio de alcanzar objetivos
politicos y profesionales, estable-
cer convenios con instituciones
politicas y universitarias, promo-
ver las asociaciones profesionales
e intentar, sobre todo, inculcar
criterios éticos y deontologicos
gue guien la actividad profesional.
Nunca dejaremos de agradecer el
respaldo que recibimos de nues-
tros colegiados.

P. ;Cree que se hacen suficientes
campafas publicas para potenciar
la prevencion y la salud bucoden-
tal o queda mucho por hacer?

R. Creo que la clave no es reali-
zar de manera aislada campafas
divulgativas por parte de las ins-
tituciones, sino intentar actuar de
forma conjunta colaborando las
familias, los educadores, las au-
toridades sanitarias y los colegios
profesionales para transformar los
mensajes de prevencién en men-
sajes de educacion, que son los
gue realmente permanecen en el
ser humano durante décadas.

P. ;Existen algunas medidas o
esfuerzos que las Administracio-
nes pudieran hacer para incor-
porar prestaciones odontologi-

cas dentro del Sistema Nacional
de Salud?

R. En este espacio es imposible
pronunciarse por un sistema pu-
blico o mixto, pero tengo claro
que parte de la salud bucodental
de los ciudadanos debe estar su-
fragada por el Estado. No solo hay
que aumentar las prestaciones,
sino, sobre todo, dotar de medios
econdmicos a los ciudadanos para
poder hacer frente a sus nece-
sidades de salud oral. Nuestros
gobernantes tienen que dejar de
pensar que los tratamientos den-
tales son un privilegio, y facilitar
su acceso, publico y privado, tal
como ocurre con otras areas de la
sanidad.

P. ;Cuales considera que son los
puntos débiles de la profesion?
¢Y los fuertes?
R. Como si se tratase de un ana-
lisis DAFO, nuestras debilidades
son el individualismo, la falta de
unidad en cuanto a los objetivos,
nuestra falta de compromiso con
la profesion y nuestra escasa ca-
pacidad para soportar la angustia.
En cuanto a nuestras fortalezas,
afortunadamente creo que son
nuestra gran capacidad y excelen-

“La clave de la prevencion no es realizar de
manera aislada campanas divulgativas por parte
de las instituciones, sino intentar actuar de
forma conjunta las familias, los educadores,

las autoridades sanitarias y los colegios

profesionales”

cia profesional, el reconocimiento
social que nos aportan nuestros
pacientes, el deseo de formacién
continuada que manifiestan la ma-
yor parte de los profesionales y la
decencia que mostramos la mayor
parte de nosotros en estos tiem-
pos de penurias e incertidumbres.

P. ;Cree que cualquier estudian-
te puede tener acceso a un mas-
ter y cursos de posgrado o tie-
nen unos precios desorbitados
para los tiempos que corren?

R. Resulta evidente que no es ne-
cesario tener un méster para ser
un buen dentista, aunque se trata
de un medio seguro y predecible
para alcanzar una buena forma-
cion. La formacion continuada
y posgraduada, que en principio
deberia ser un derecho de todos

los licenciados, se ha convertido
en algunos casos en un medio de
financiar las universidades y otras
instituciones afines.

No podemos seguir asistiendo,
como en la parabola, a la multipli-
cacion de los cursos y de los més-
teres sin los controles necesarios,
sin la supervision exigible y, sobre
todo, con el Unico fin de obtener
unos ingresos que equilibren nues-
tras depauperadas clinicas.

Por dltimo creo que solo hay una
solucion, que el Consejo de Den-
tistas, que ya ha dado el primer
paso, las universidades y socieda-
des cientificas pongan un libro de
ruta para el acuerdo, lo demas, es
el borde del abismo en el que nos
hemos acostumbrado a caminar.

TEXTO: CELIA GUTIERREZ
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Las necesidades de los pacientes que
acuden al dentista varian con el tiempo.
Las clinicas dentales comienzan a adaptar
el diseno de sus espacios a una nueva
era. Un buen planteamiento del disefo
puede mejorar la imagen de una clinica
dental y con ella el rendimiento. Espacios
modernos y funcionales se combinan para
captar al cliente desde la primera visita.
Una sala de espera con una atmosfera
calida y atractiva hace que la espera se
lleve... de otra manera.

ENTALES

ERNAS

LES

/

Los rotulos dorados se combinan con elemen-
tos de interiorismo, expositores, detalles en el
mobiliario y la iluminacion lineal en leds RGB.



na imagen vale mas que mil
palabras. La imagen es la
personalidad y esencia de
una empresa. Transmite sus valo-
res y su manera de hacer las co-
sas con solo abrir una puerta. La
arquitectura de un espacio puede
convertir una clinica en un lugar
comodo, agradable y deseado o
provocar un efecto totalmente
contrario. La imagen envia, pues,
mensajes constantes a los pacien-
tes y es un elemento esencial para
el éxito de una clinica dental que,
por supuesto, luego solo depende-
ra de su buen hacer profesional.
Tobias Laarmann, un arquitecto
especializado en proyectos de dise-
fio residencial, comercial y corpora-
tivo, ha querido trasladar sus dise-
fios a espacios sanitarios. Su Ultimo
proyecto ha sido una clinica dental
en un estrecho local a pie de calle
en el Ensanche de Barcelona.
Segun Laarmann, ya no se eli-
ge una clinica porque esté al lado
de casa o solo porque ofrezca un
buen servicio. Detras de esa deci-
sion, influyen aspectos psicoldgicos
como el bienestar, la armonia, la
sensacion de tranquilidad, etc. Las
clinicas estan ampliando el abani-
co de servicios y, junto a la oferta
de servicios medicodentales, se

estrés. Todo ello coherente en su
totalidad.

Cuando un paciente llega a
una clinica, quiere que lo reciban
en una atmésfera positiva. La re-
cepcion tiende a ser un modulo
singular de bienvenida exento de
la barrera de un gran mueble. En
las salas de espera la tendencia
es eliminar el aspecto clinico y
convertirlas en zonas lounge con
mobiliario cémodo, multimedia,
arte, literatura, bebidas, etc. En
cuanto a la distribucién, se deben
analizar las necesidades para crear
conceptos cada vez mas orienta-
dos al paciente. La combinacién
de los materiales, los colores, las
superficies deben seguir un disefio
equilibrado, y la iluminacion debe
tener en cuenta criterios concep-
tuales, funcionales y de eficiencia
energética. No hay que olvidar las
zonas de trabajo, que requieren
soluciones muy diferentes a las de
los pacientes.

Para este arquitecto de YLAB Ar-
quitectos, los clientes valoran que
puedan recibir todos los servicios
de un Unico profesional. Desde las
primeras ideas de distribucién, di-
sefios 3D, concepto de materiales,
ergonomia, disefio del mobiliario,
planificacion de la instalacion eléc-

“Una huena planificacion incluye la optimizacion
de los recursos disponibles tanto del espacio
existente como del presupuesto y todos los
aspectos funcionales y estéeticos”

ofrecen tratamientos de estética,
entrando en el mundo del cuidado
personal y la belleza. En ese nue-
vo concepto, la imagen tiene un
papel fundamental. Actualmente,
la buena imagen de una clinica ya
no es una opcion ni el privilegio de
unos pocos. Ante un mercado tan
competitivo, se ha convertido en
una necesidad.

UNA IMAGEN DIFERENCIADORA

Para crear una identidad exitosa es
necesaria una imagen corporativa
solida y convincente basada en un
buen disefio y contenidos. Hay que
saber transmitir a los pacientes la
filosofia de la clinica, los valores,
la identidad, su know-how. Un
buen concepto debe plantearse de
forma global, tanto en el disefio
del interior como en la comunica-
cién. El objetivo es crear una ima-
gen personalizada, diferenciadora
e inconfundible y, a la vez, una
atmosfera atractiva, confortable,
luminosa, satisfactoria y libre de

trica y concepcién luminotécnica,
acustica y obtencién de licencias,
hasta la ejecucion de la obra. In-
cluyendo también el desarrollo
de toda la identidad corporativa
grafica, desde el logotipo hasta la
creacion de papeleria, pagina web
y elementos corporativos.

El disefio de una clinica puede
mejorar el rendimiento econémi-
co entre un 36 % y un 40 %. En los
tiempos que corren es imprescin-
dible renovar la imagen para dife-
renciarse de la competencia.

TENDENCIAS

Y RECOMENDACIONES

Se llevan los disefios limpios, cada
vez mas cuidados y exigentes, con
conceptos fuertes vinculados al
bienestar del paciente. El disefio
clinico se ve sustituido por espa-
cios lounge, sofisticados, asociados
a la belleza y el cuidado personal.
Y el estilo se est4 volviendo univer-
sal, adaptado a un paciente inter-
nacional cada dia més presente en
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nuestro mercado. A la hora de abrir
una clinica, siempre es recomen-
dable analizar bien la ubicacién
del negocio teniendo en cuenta
aspectos como el flujo peatonal, la
buena visibilidad o la competencia
existente.

Ademas, hay que ponerse en
manos de un profesional capaz de
hacer un planteamiento global de
su proyecto, incorporando criterios
de marketing y disefio para crear
una identidad fuerte y conseguir
un buen posicionamiento del nego-
cio desde el inicio.

En una reforma parcial o inte-
gral, un disefio individualizado y
unos acabados cuidados no sig-
nifican un aumento del coste. Al
contrario, una buena planificacion
incluye la optimizacion de los re-
cursos disponibles tanto del espa-
cio existente como del presupues-
to y todos los aspectos funcionales
y estéticos.

CLiNICA DENTAL ANGELS
La doctora Morgado queria para su
clinica situada en el Ensanche de

En el interior, una amplia y
luminosa area de recepcion
da la bienvenida al paciente.

“Las clinicas estan ampliando el abanico de servicios
y se ofrecen tratamientos de estética. En ese nuevo
concepto, la imagen tiene un papel fundamental”

Barcelona una consulta moderna y
funcional que transmitiera un en-
canto especial con un presupuesto
ajustado.

Tanto Tobias Laarmann como Yo-
landa Yuste, su socia y colaborado-
ra, querian conseguir una imagen
diferenciadora, elegante, accesi-
ble, profesional y fresca a la vez.
Los espacios debian ser amplios y
luminosos, y el ambiente, calido y
agradable. Para ello, propusieron
un desarrollo organico de la dis-
tribucion que sugiriera amplitud y
dinamismo y crearon la ilusién de
movimiento, que invitaba al visi-
tante a adentrarse en la clinica y
descubrir sus espacios.

Eligieron el color blanco como
base y afiadieron pinceladas do-
radas y azul celeste mediante ele-
mentos corporativos como los ro-
tulos, expositores, detalles de mo-

biliario e iluminacion ambiental.

Asi mismo, utilizaron materiales
atemporales como la laca blanca
satinada, acabados laminados para
el mobiliario clinico y el pavimen-
to continuo, y se combinaron con
superficies que aportasen brillo y
calidez como el aluminio dorado o
la madera de nogal.

EL LENGUAJE DE LAS FORMAS
Con los colores claros, las formas
curvadas y la iluminacién indirec-
ta que recorre todos los espacios,
aportaron sensacion de calma,
bienestar y equilibrio tanto para
el paciente como para el equipo
médico.

La forma como se recibe al pa-
ciente es de vital importancia. En
el proyecto, al ser una clinica a
pie de calle, la fachada pasaba a
ser el primer encuentro visual y es

esencial para una buena primera
impresion.

Definieron una carpinteria de
vidrio transparente porque les
parecia importante que se viera
el interior desde la calle. Los ele-
mentos exteriores, rétulo y vinilos
adhesivos, son pocos y fuertes
para provocar un mayor impacto
visual.

Cuando el paciente entra a la
clinica, se encuentra con una re-
cepcion de mostrador blanco de
formas redondeadas con un z6calo
dorado. Un conjunto de armarios
murales oculta los equipos y alma-
cenaje, de manera que el mostra-
dor quede siempre limpio y orde-
nado.

Para crear la marca y un inte-
riorismo fuerte trabajaron mano
a mano con Oi comunicacion un
equipo grafico, que los enriquecia
mutuamente y les permitia crear
conceptos alrededor de una idea
comin que, una vez definida, se
expande a todos los campos.

FOTOS: YLAB Arquitectos
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de las aulas” |
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Beatriz Gonzalez (Madrid, 1987) estudié en la Uni-
versidad Europea de Madrid. Hasta los 22 afios no
se traslado a la ciudad condal, y lo hizo para realizar el
| Master de Medicina, Cirugia e Implantologia Oral de la
Universidad de Barcelona.

Sus constantes visitas al dentista desde los cinco
afos y el estupendo trato recibido de su odontdlogo,
el doctor Radigales, hicieron que quisiera seguir sus
pasos.

Beatriz intenta enfrentarse a los nuevos retos que
le depara su profesion con responsabilidad y positi-
vismo, tratando de empatizar con quienes la rodean.
Siempre constante en sus metas, mira su futuro sin
miedo, con mucha seguridad en si misma, pero cons-
ciente de la dificultad de encontrar un trabajo estable.

Su objetivo con este master ha sido

aprender todo lo posible del profesor y
apr aximo estos tres aios.

Deportista y adicta al esqui si el tiempo libre se lo per-
mite, intenta buscar un hueco para practicar este de-
porte y disfrutar de la nieve con el sol de cara, para ella
un plan perfecto de fin de semana.

Su espiritu solidario le impulsé a participar en un pro-
yecto de voluntariado en Camboya de dos meses de du-
racion durante dos veranos consecutivos con la ONG
Dentistas sin Limite. Esta experiencia le ayudé mucho
profesionalmente porque le hizo perder el miedo a tratar
a los pacientes. Ademas, le hizo crecer como persona
y descubrir la calidad humana del resto de solidarios.

Ella misma se considera una persona comprensiva,
alegre y carismatica que mira hacia adelante con ilu-
siony con muchas ganas de dedicarse alo que mas le
gusta: la Odontologia
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Beatriz participo en un proyecto solidario en Camboya.

Pregunta. ;Siempre quiso estudiar Odontologia? ;C6mo surgio esta
vocacion?

R. Si, siempre. De pequefia tuve que ir mucho al dentista, el doctor
Radigales. Me dejaba cotillear por todos los lados, ademas de que me
lo pasaba genial y me encantaba la pasta con sabor a platano que me
ponia. Todas esas visitas hicieron que disfrutara yendo al dentista y,
gracias a él, soy odontéloga.

P. ;Por qué decidio realizar el Master de Me-
dicina, Cirugia e Implantologia Oral?

R. No fue mi idea principal, ya que queria tra-
bajar un afio antes para después hacer el mas-
ter. Mis profesoras de Medicina Oral de la Uni-
versidad Europea tienen muy buena relacion
con los directores de este master, por lo que
me hablaron muy positivamente de este nuevo
proyecto que comenzo en 2010. Me pareci6 una
oportunidad muy buena, ya que tanto el profe-
sorado como el programa me encantaban.

P. Ahora que esta a punto de acabarlo, ;qué
le ha parecido la formacion recibida?

R. Ahora que termina el master me veo muy
bien formada en Medicina Oral y Cirugia. Por
supuesto que me queda muchisimo por apren-
der, pero estoy muy segura a la hora de traba-
Jar en estos campos. A nivel personal, no puedo
decir otra cosa mas que dia a dia también me
han ido formando para ser mejor profesional y
persona.

P. Estudié en la Universidad Europea de Ma-
drid y el master decidi6é hacerlo en Barcelo-
na, ;por qué?

“Mi idea es trabajar al maximo para poder seguir
formandome no solo en practica privada, sino
también como colahoradora en el master”

R. Salié un poco de improviso por la relacién cercana que tenian mis
profesoras con los directores del master. Aparte de lo que he dicho
anteriormente sobre la gran calidad humana y profesionalidad de los
doctores, me gustaba la idea de poder pasar tres afios en otra ciudad,
especialmente Barcelona.

P. ;Qué contraposiciones ve mas acusadas de la universidad publica
y la privada?

R. Si te soy sincera no veo ninguna. Si que he oido comentarios sobre
gue en la universidad publica los profesores no son tan cercanos, pero
yo no puedo decir lo mismo. En este master todos tenemos muy buena
relacion.

P. Dentro de poco se vera metida en la vida laboral, o por lo menos
buscando trabajo. ;Le asusta el futuro?

R. Claro que me asusta. Aunque estoy muy bien formada siempre exis-
te ese miedo a lo nuevo, a salir fuera tu sola. Tengo mucha seguridad
en mi misma y creo que eso es de gran ayuda.

P. ;Como se plantea su futuro profesional?
R. Mi idea es trabajar al maximo para poder seguir formandome no solo
en la practica privada, sino también como colaboradora en el méster.

P. ;Qué aspectos de la formacion académica considera que podian
mejorarse?

R. Me hubiese gustado que me hubieran metido méas “cafia” en el
tema tedrico, ya que a nivel practico creo que no podria haber tenido
mejor formacion. También hay que decir que con el paso de los meses
en el master, la carga tedrica ha ido aumentando dia a dia.

P. ;Como afronta el futuro un estudiante con los problemas que
atraviesa Espafa actualmente: crisis, paro y masificacion?

R. No queda méas remedio que seguir para delante y demostrar que
vales méas que los demds. Estamos en una situacion donde hay muchi-
simos dentistas repartidos por toda Espafia y donde las empresas se
aprovechan de eso. Hay que saber diferenciarse del resto de odon-

En la imagen, con sus
compaiieros de profesion.
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Con sus compaiieros del master el primer curso,
con quienes comparte su aficion por el esqui.

tologos para que puedas disfrutar del trabajo de dentista en unas
buenas condiciones.

P. ;Cudl es el balance de su formacion a su edad?

R. Tengo 25 afios, una carrera en Odontologia y un master de tres
afios en Medicina, Cirugia e Implantologia Oral. No descarto para
nada en un futuro no muy lejano, la posibilidad de hacer un pos-
grado o una formacién continuada en otra materia dedicada a la
Odontologia. A dia de hoy estoy realizando trabajos de investigacién
y articulos clinicos para poder presentarlos en revistas dedicadas a
la Odontologia.

P. ;Ha tenido la posibilidad de compaginar sus estudios con practi-
cas continuadas?

R. Si. Durante el ultimo afio de master (el tercero) he tenido la opor-
tunidad de trabajar en un clinica privada tres medias jornadas a la
semana. Acabo el viernes muy cansada, pero merece la pena.

“Tengo mucha seguridad en mi misma y creo
que eso es de gran ayuda”

P. ;Qué le preocupa a un estudiante de su edad dentro y fuera de
las aulas?

R. Dentro de las aulas lo que interesa es enterarse y aprender de todo
lo que diga el profesor, vamos, aprovechar al maximo estos tres afios
de master. Fuera de las aulas lo que mas me puede inquietar es como
hacerme valer. Cémo mi curriculum y mi personalidad pueden abrir-
me las puertas a la situacion actual laboral.

P. Estudiar un master no es muy asequible econémicamente para
todos los alumnos, ;como puede afrontarse esa dificultad?

R. Es verdad. No todo el mundo tiene el “lujo” de estudiar un més-
ter. Mis padres me han ayudado mucho en todo esto, apoyandome a
la hora de tomar la decision de venir a vivir a Barcelona y estudiar
aqui.

P. ;Volvera a Madrid o tiene pensado quedarse en Barcelona para
introducirse en el mercado laboral?

R. No, en principio mi idea es qguedarme en Barcelona. Me siento muy
acogida en esta ciudad. Ya tengo trabajo como cirujana y como cola-
boradora del master. Otro punto que influye bastante es que mi novio
trabaja en Barcelona.

P. La ONG Dentistas sin Limite le permitié vivir una experiencia
solidaria en Camboya. ;Qué le llevé a marcharse alli?

R. Me apetecia hacer un proyecto solidario, viajar, conocer mundo...
y al ver que habia una ONG de dentistas que me ofrecia esta oportu-
nidad no lo dudé ni un momento y me apunté.

P. ;:Qué le aporté esta experiencia profesional y personalmente?
R. Es una de las mejores experiencias que he vivido. Llegar a un pais
totalmente ajeno a lo que habia visto, la gente con muy poco te ofre-
ce muchisimo...

Profesionalmente me ayudd mucho, porque pierdes un poco el “mie-
do” a tratar a los pacientes. Personalmente me abrid los 0jos en muchos
aspectos. La calidad humana de la gente del proyecto y de los propios
camboyanos que nos acogieron o a quienes tratabamos... era increible.

P. Cuando uno regresa a su acomodada vida y mira atras...
lo primero que se le viene a la cabeza?

R. Choca bastante cuando vuelves a la vida real, ya que durante el viaje
peleas por cincuenta céntimos, mientras que en Espafia los gastas como
si nada. Al regresar valoras de otro modo la suerte que has tenido no
solo de vivir como vives sino, que se te haya presentado la oportunidad
de conocer otras cosas como ir de voluntariado a Camboya.

(qué es

P. Por suerte, cada vez son mas los dentistas que deciden poner su
granito de arena en proyectos como este, ;cree que todo el mundo
deberia pasar por una experiencia asi para valorar lo que, muchas
veces, no apreciamos?

R. Si, jyo lo recomiendo siempre que me preguntan! Es una experien-
cia que dia a dia te aporta algo nuevo: ayudas a los demas, profesio-
nalmente, te permite viajar, creces como persona...
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lessandro Martini (1985, Verona) se dio cuenta

de que queria ser dentista después de iniciar
sus estudios en Econdmicas y Administracion de
Empresas. A los 20 afios decidid presentarse a la
prueba de acceso a la universidad para iniciar los
estudios de Higiene Dental. Después de lograr el
titulo en tres afos, se dio cuenta de que el mundo
de la odontologia era lo que realmente le interesa-
ba, asi que decidié ampliar su formacion.

Tras asumir que las universidades italianas no
eran una buena opcion debido a la poca disponibi-
lidad de plazas, decidi6 venir a Madrid para cursar
su carrera en la Universidad Alfonso X el Sabio.

Se considera una persona abierta y en cons-
tante basqueda de nuevas experiencias con una
buena disposicion para eltrabajo en grupo. Siem-
pre influido por la actitud positiva de sus progeni-
tores, es consciente del esfuerzo que han hecho
estos para que pueda realizar su carrera univer-
sitaria fuera de su ciudad natal.

Deportista y preocupado por llevar una alimen-
tacion saludable que integre, como buen italiano,
los hidratos de carbono, intenta sacar tiempo en-
tre los libros y las practicas para sus aficiones:
cocinar, correry bucear.

Entre sus proyectos para este afio, tiene en
mente hacer el curso de Experto en Peritaciones
en Odontologia Legal y Forense, Valoracion del
Dafio Dento-Facial dirigido por el Dr. Juan Pala-
fox Lopez. En un futuro se plantea realizar algun
proyecto odontoldgico en paises menos desarro-
llados.

ALESSANDRO MARTINI
Estudiante de 5.° de Odontologia en la UAX

“Vine a Espaia porque las oportunidades
que ofrecia mi pais, Italia, cuando yo empece
a estudiar eran muy pocas”

5 - |
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Pregunta. ;Por qué decidié dejar su ciudad natal y trasladarse
a Espafa a estudiar Odontologia?

Respuesta. Las oportunidades que ofrecia mi pais cuando yo em-
pecé a estudiar eran muy pocas, ya que las universidades pri-
vadas de Odontologia practicamente no existian. El papel de la
formacién de los odontdlogos est4 en manos de las universidades
publicas que, por falta de estructuras y dinero, decidieron poner
un limite al nimero de matriculas.

Las universidades privadas, como en la que estudio a dia de hoy,
ofrecen al estudiante una formacién continuamente asistida e in-
tegrada por practicas clinicas y de laboratorio.

“En Italia la preparacion es mas teérica,
las pruebas son orales y las practicas
no son tan intensas”

P. ;Qué oportunidades laborales cree que puede ofrecer Espa-
fa con la crisis que asola el pais en estos momentos?

R. El trabajo del dentista en Espafia, como en toda Europa, va
evolucionado y se acerca constantemente al modelo de EE. UU,
donde se deriva a los pacientes al especialista.

Los requisitos imprescindibles para poder presentarse al mundo
laboral a dia de hoy son una elevada competencia de la odontolo-
gia general y una profunda conciencia de un area especifica que
permita el trabajo en equipo.

P. En la UAX hay muchos alumnos italianos y franceses, ;por
qué cree que eligen este pais y qué esperan de él?

R. La verdadera motivacién de esta migraciéon odontoldgica es
una prueba de selectividad muy exigente. Al mismo tiempo creo
gue al conocer la realidad cotidiana de esta universidad, se en-
tiende que el nivel de preparacion es muy bueno, lo que da mas
crédito a la facultad.

P. ;Cual es su valoracion acerca de como se esta desarrollan-
do el actual plan de estudios de Odontologia en las facultades
espafnolas?

R. El actual plan de estudios esté bien organizado, y el hecho de
gue se dé mucha importancia a las practicas me parece impres-
cindible en un trabajo tan manual como el del odontélogo.

P. ;Considera imprescindible el control de alumnos de acceso a
la universidad en estudios de Odontologia?

R. Creo que no es necesario controlar el acceso a la universidad
en estudios de Odontologia, ya que una mayor competitividad en
el mercado hara que suba el nivel de preparacion y especializa-
cién de cada odontélogo, que para “sobrevivir” debera demos-
trar, a través de tratamientos cualitativamente mas validos, ser
mejor que el odontdlogo de la consulta que hay enfrente.

El riesgo es que en un principio gane el que tenga el precio mas bajo,
pero estoy convencido de que en temas de salud, a largo plazo, un
buen tratamiento tendra menos problemas y mucho mas éxito.

P. ;Como ve el futuro de la profesion y cuales son sus expecta-
tivas futuras?

R. El futuro sera duro y habra que saber adaptarse a los nuevos
requerimientos del mercado, pacientes cada dia mas exigentes y
més informados, que piden tratamientos de Gltima generacion.
Asi que no debemos tener ningin miedo en informarnos y moder-
nizarnos para tener unos conocimientos globalizados.

P. ;Cudles son, en su opinion, los problemas que arrastra la
titulacion de Odontologia en Espafa?

R. No hay verdaderos problemas. Lo Unico que podria sefialar es
la reparticion de los créditos entre las asignaturas. En tercero
y cuarto hay un par de asignatura que tienen muchos créditos y
gue en realidad no encajan mucho con el tipo de carrera que se

esta finalizando. Estas asignaturas ocupan tiempo en la economia
de las horas de un estudiante y le aportan pocos conocimientos
realmente (tiles.

P. ;Cuales son sus mayores preocupaciones como estudiante?
R. Mis preocupaciones como estudiante son terminar la carrera en
cuanto antes sacando el méaximo rendimiento de cada momento
en la universidad, pero al mismo tiempo empezar a trabajar y ser
independiente de mis padres.

P. Una faceta menos conocida del odontélogo es la de elaborar
y poner en practica medidas de caracter publico para controlar
la salud bucodental, ;co6mo cree que podria concienciarse a la
poblaciéon de la importancia de esto?

R. Bien sabemos que una revision, por lo menos cada seis meses, es
muy importante. Como profesionales sanitarios debemos motivar al pa-
ciente para que se encargue él mismo de su salud bucal. Un paciente
motivado es un paciente que acude con frecuencia a consulta. Con
él si se podrian llevar a cabo maniobras de prevencién primaria y se-
cundaria. Los cribados periédicos en las escuelas son de fundamental
importancia, ya que psicoldgicamente acostumbran al nifio a que tiene
gue revisar su boca. Muchas veces permiten un diagndstico precoz de
enfermedades odontoldgicas que si se corrigiesen a tiempo, no necesi-
tarian intervencion.

P. Cuél es su idea tras acabar sus estudios, ;quedarse en Espana
o volver a su pais de origen?

R. No estoy seguro de cual sera mi futuro, asi que dejo todas las
puertas abiertas y aunque tuviese que irme a otro pais no me
asustaria.

P. Como ve su futuro, trabajando en una clinica de auténomo,
colaborando con sociedades médicas...

R. Mi futuro sera en una clinica autbnoma, ya que mi padre tiene
su propia consulta. También me encantaria poder trabajar en un
equipo de estudio que se dedicase a la periodoncia.

“Mis preocupaciones como estudiante son terminar
la carrera en cuanto antes sacando el maximo
rendimiento de cada momento en la universidad”

P. Actualmente estudia
cion practica que esta
italiana hubiera tenido
de pacientes...?

R. En la clinica universitaria de la UAX, el nimero de casos clini-
cos que se ven es enorme (pasan todos los dias entre seiscientos
y setecientos pacientes), cada pareja de estudiantes tiene su
propio sillén y cualquier acto clinico es supervisado por un pro-
fesor. Este es el aspecto mas importante para la formacién de
un odontoélogo.

Cada tratamiento esta certificado por AENOR, que ademas de ser
un compromiso de calidad que la universidad y la clinica univer-
sitaria odontolégica adquieren con todos sus clientes, es un arma
mas que tenemos como odontélogos recién licenciados a la hora
de pedir que nos contraten.

En Italia la preparacion es mas teorica, las pruebas son orales y
las préacticas no son tan intensas. La estructura de la universidad
italiana no ha evolucionado mucho y esto es en parte debido a la
falta de financiacion, de investigacion y de adquisicién de nuevas
estructuras y materiales.

un master, ;como considera la forma-
recibiendo? ;Cree que en la facultad
el mismo nivel de formacién, nimero

P. ;Qué es lo que mas echa de menos de Italia?

R. Sin duda, la respuesta es mis familiares y amigos, aunque des-
pués de tantos afios aqui, los amigos se han convertidos en fami-
lia. A Madrid la he cogido tanto carifio que seguramente podria
llamarla casa.
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David Gonzalez Alarcon, coordina-
dor general de Odontologia de ZyL,
con Trinita Inrombe (responsable de
cooperacion de la CADSA).

David Gonzalez |
Alarcon

“Zerca y Lejos me enfrento
a la pobreza, me hizo
abrazarla como motor de
reflexion y lucha”

=~ i

avid Gonzélez Alarcon (Madrid, 1983) estudio

Odontologia en la Universidad Europea de Ma-
drid. Sus motivaciones a esa edad eran amplias en el
campo de las ciencias de la salud. Le atraian carreras
como Medicina, Enfermeria, Psicologia, Biologia...
pese a que al final se decantara por la Odontologia.

Ha trabajado como profesor de Odontologia Pre-
ventiva y Comunitaria en la Universidad Europea de
Madrid y como profesor Investigador del Area de
Odontologia Preventiva Comunitaria en la Univer-
sidad de Yaounde |. Durante dos afios colabor6 en
Odontologia Solidaria y en Dentistas sin Fronteras
en Nicaragua, por lo que su labor solidaria se re-
monta a antes de la formacion de ZyL.

Con un espiritu responsable y comprometido,
siempre pensando en la accion social, compagina
su labor altruista en la ONG, donde es coordinador
general de Odontologia, con su trabajo de dentista
en Espana.

Pregunta. Zerca y Lejos es una ONG para el desarrollo que tra-
baja desde 2001 en Camerun. ;Coémo surgio esta iniciativa y
cual es el objetivo inmediato?

Respuesta. Como organizacion fue creada hace trece afios en el
seno de la Facultad de Medicina de la Universidad Autobnoma de
Madrid. Somos una asociacién plural y diversa que nacié como
respuesta a una actitud de vida. Creemos firmemente que somos
responsables y miembros activos de nuestra sociedad, por lo que
tratamos de corresponsabilizarnos de los problemas de esta so-
ciedad de manera global y humana sin que nos sean ajenos.

Por muy tentador que sea queremos huir de la comodidad y nos
proponemos luchar por la dignidad de las personas, esa es nuestra
génesis y nuestro objetivo inmediato, pues creemos que el tra-
bajo mas hermoso es el de reconocer el derecho de cualquier ser
humano a ser respetado como persona.

P. Cerca y lejos, aqui y alla... ;Cuales son los planes de actua-
ciéon de ambas acciones de trabajo?

R. Nos consideramos una plataforma que sirve de union y de
puente entre personas. El interés de nuestro nombre y nuestra
filosofia no es otro que ese. No reconocemos las fronteras como
barreras, sino como oportunidades de crecimiento.

Colaboramos en Espafia de “Zerca” en centros de apoyo a africa-
nos en exclusién, colaborando con la poblacién y asociaciones en
la Cafiada Real, o con Camerun de “Lejos”, en la distancia, donde
desde hace trece afios apoyamos el desarrollo de las poblaciones
mas abandonada del planeta, que es el pueblo pigmeo o “baka”.
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Técnico dental realizando promocion de la salud en una de las escuelas a las que Zerca y
Lejos acude a lo largo del periodo escolar para realizar diferentes tareas de prevencion.

P. ;Como es la actual situacion de su proyecto odontolégico?
R. El proyecto de odontologia actualmente se encuentra en una
fase muy positiva y enriquecedora. Tenemos una cierta expe-
riencia acumulada y una gran dosis de energia, ya que el poder
recoger los frutos de varios afios de trabajo es para nosotros
una gran satisfaccion. Contamos con una gran red de asistencia
y promocion de la salud oral distribuida en diversas zonas del
pais.

El eje de esta red es un centro de formacion en salud oral a ni-
vel técnico desde donde formamos técnicos en proteccion de la
salud y técnicos en protésis dental.

Estos técnicos trabajan en nuestra red de asistencia y promocion
donde contamos con trece unidades de salud oral. Estas unidades
de salud oral son clinicas dentales desde donde se realizan los tra-
tamientos y se tutelan los programas escolares.

“Para un campesino cameruneés acudir
a un centro y realizarse una simple
extraccion dental supondria mas

de un 78 % de su salario mensual”

En la actualidad tutelamos mas de 240 escuelas,
lo cual nos hace monitorizar la salud oral de un
total de unos 39.000 nifios en diferentes regiones
de Camerun, desde las regiones del sur fronte-
rizas con Congo y Gabon hasta el extremo norte
frontera con Nigeria.

P. Una de sus prioridades es impulsar los es-
tudios de Odontologia en Camerun. ;Ve viable
este proyecto para los proximos afos?

R. Cuando empezamos hace unos afios a trabajar en
Camerdn no existia ninguna facultad de Odontologia
en todo el pais, sin embargo el proximo ano saldra la
primera promocion de odontdlogos licenciados en la
facultad de Yaounde I, y esta sera la segunda facul-
tad de Odontologia de toda Africa central.

Existen barreras e intereses politicos, como en
cualquier parte del mundo. Hemos tenido el pri-
vilegio de trabajar como profesores invitados
para esta facultad. Lo recuerdo como una épo-

ca preciosa donde activamos la primera aso-
ciacion de estudiantes del pais, la Cameroon
Dental Students Association (CADSA). Tam-
bién organizamos congresos nacionales sobre
Odontologia con todos los odontdlogos del
pais, impulsamos intercambios entre Came-
rin y Espafia, pero nuestra capacidad de vi-
sion a largo plazo nos hace responder que si,
gue este proyecto es viable. La construccion
de una universidad nacional publica hace que
el gobierno pueda adaptar la formacién fu-
tura a sus necesidades, si bien esta no es la
solucion a todos los problemas de la region.

P. Analizar dos sistemas educativos tan dis-
pares como el camerunés y el de cualquier
pais desarrollado, ;hace que se plantee las
cosas de otra manera?

R. El problema es que el sistema camerunés
esta inspirado en el modelo francés, lo cual
hace de la Odontologia una disciplina poco
adaptada a los objetivos reales de la poblacién
camerunesa.

El hecho de la falta de un programa universi-
tario adaptado a la region es lo que en su dia
me hizo cuestionarme este modelo de ense-
fanza, el de los llamados “paises desarrollados” pues es insufi-
ciente y desadaptado. Por eso, nosotros reivindicamos un mode-
lo mas proximo a la Declaracion de Alma Atta de la década de
los setenta o tendencia mundial creciente hacia la “Salud de los
Pueblos” donde prima el acercamiento de la salud a la poblacién
y la adaptacion de las estrategias a la poblacion receptora. Este
hecho no sucede si nos basamos en un modelo educativo europeo
como el francés o el nuestro.

P. En Espana preocupa que la poblacién no tiene cultura de pre-
vencion y es una de las areas mas importantes para una buena
salud bucodental. Me imagino que llegar alli y ver las precarie-
dades hace que el concepto de importancia cambie ;no?

R. Durante nuestra formacién académica nadie nos ensefia a lle-
var a cabo un analisis de las causas reales, es decir, los determi-

La promocion en las escuelas es de mayor importancia en las escuelas situadas en
campamentos Baka, ya que esta poblacion tiene mayor dificultad de acceso a la salud.
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nantes de la salud y sus condicionantes. La clave de ello son los
medios de vida y los comportamientos, y ambos vienen determi-
nados por la pobreza.

El problema sanitario en Camerun, como en cualquier parte del
mundo es complejo. La diferencia con Espafia es que el punto de
partida es otro, y debes adaptar tus estrategias al nuevo esce-
nario, que sin duda es més precario.

En Odontologia Comunitaria resumimos esta situacion con esta
afirmacion “piensa globalmente y actta localmente”.

P. EL CGCOE les ha otorgado en tres ocasiones el premio en coo-
peracion oral internacional. Aunque esto no lo hacen buscando
méritos, ;qué se siente al ver que esta labor es reconocida?

R. El CGCOE hizo algo para nosotros capital que fue apoyarnos
desde el principio. Pasados los afios, los hemos premiamos noso-
tros este afo con el premio Profesor Garcia Camba por su apoyo
desinteresado.

Mindja Paul, protésico dental fallecido en junio de 2013, de etnia pigmea Baka fue el primer protésico formado por
Zerca y Lejos ONGD.

Ojala estos premios no tuvieran que existir, pues significaria que
no hay hombres ni mujeres que viven con la urgencia en vez de las
oportunidades. Ojala los compaiieros que han fallecido durante el
camino estuvieran aqui y vieran como hemos continuado pese a
las barreras y los golpes.

P. ;Es constante la presencia espafiola en el proyecto de Ca-
merun?

R. Sin duda, nuestro programa y el de toda la organizacion seria
inviable sin un seguimiento y tutela diario. Actualmente con-
tamos con un equipo en terreno de cinco espafioles de manera
continuada y con un flujo de voluntarios de apoyo mensual.

P. ;Como se financia la ONG y qué tipo de empresas son las
que sustentan sus proyectos?

R. Somos una organizacién que se financia en gran parte gracias
a sus socios o padrinos, lo que nos permite una cierta estabilidad
e independencia anual. Por ejemplo, el programa de Odontolo-
gia cuenta con un tipo de padrino que se llama clinica cooperan-
te y que aporta cada mes una cantidad fija, de manera que con

“Queremos huir de la comodidad y nos
proponemos luchar por la dignidad de las
personas, esa es nuestra genesis y nuestro
ohjetivo inmediato”

una clinica espafola sostiene mensualmente un centro de salud
oral en Camerun.

Las empresas que nos han apoyado en los ultimos afios son el
grupo Ortiz y Henry Schein, la relacion con esta ultima es la de
contar con un aliado estratégico en la lucha tan desigual a la
gue nos enfrentamos. También buscamos de manera activa la
financiacion mediante las Illamadas convocatorias de proyectos
de cooperacion.

P. ;La poblacion cameru-
nesa tiene un acceso fa-
cil en términos econémi-
cos a la atencion dental?
R. La odontologia en Ca-
merun es préacticamente
inaccesible para la gran
parte de la poblacion. En
las regiones rurales, al
igual que en gran parte
del Africa negra, existe
un odontdlogo por cada
medio millén de habitan-
tes, estos se encuentran
en las grandes ciudades,
por lo que la odontologia
€s para unos pocos.
Hicimos un estudio sobre
coste y accesibilidad de
los tratamientos y para
un campesino camerunés
acudir a un centro y rea-
lizarse una simple extrac-
cion dental supondria mas
de un 78 % de su salario
mensual.

P. ;Cuantas personas for-
man esta organizacion?
R. Somos una organiza-
cién muy amplia y plural.
Nuestra asamblea, a la
gue pertenecemos voluntarios que llevamos un tiempo y una
responsabilidad demostrada, llega a las cincuenta personas. En
cuanto al total de voluntarios por afio puede estimarse en torno
a las cien personas aunque es variable.

P. Una de sus prioridades es fomentar los estudios y la for-
macion del personal. ;Como responde la poblacion ante esto?
R. Nuestra formacién tiene un marcado componente social, y
debido a esto si tenemos que formar a una persona solemos es-
coger a las de mayor grado de exclusién. Su formacion produce
una verdadera revolucion en la comunidad, en la que antes eran
invisibles por no tener una oportunidad. Eso conlleva un ejerci-
cio de dignidad que no tiene explicacion posible, hay que verlo,
sentirlo, vivirlo.

P. A nivel personal, ;qué ha aportado esta ONG a su vida?

R. Zerca y Lejos me enfrent6 a la pobreza, me hizo abrazarla
como motor de reflexion y lucha. Una vez que sucede este en-
cuentro la pregunta es evidente, ;qué vas a hacer td para que
esto cambie?
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Campamento pigmeo Baka de Mimbil.
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los Baka construyen sus casas-con
palmera. En cada una de las casas

“La diferencia sanitaria entre Camerun y Espaia
es que dehes adaptar tus estrategias al nuevo
escenario, que sin duda es mas precario”

He visto morir a mucha gente, cameruneses que golpeados por la
violencia de la pobreza, sucumbian a esta.

Esa es hoy nuestra realidad, no es un periédico mojado, ni una
historia que alguien te cuenta, ya es tarde para la marcha atras,
yo ya me he transformado.

P. ;Qué le preocupa en estos momentos de la situacién pro-
fesional de los dentistas espafioles?, ;y de los cameruneses?
R. Los dentistas en Espafia estamos sufriendo un proceso de re-
gulacién por las llamadas reglas del mercado. En Espafia hay
tres veces mas dentistas que en mas de 44 paises africanos. Con
estas cifras, no existe un ejercicio politico serio en materia de
salud oral, carente de un responsable ministerial. Me preocupa
el escaso peso publico de nuestra disciplina, lo cual es la génesis
de muchos de nuestros problemas.

De los cameruneses me preocupa la falta de preparacion en
odontologia social. Asi como en latinoamerica existe una docen-
cia fuerte en esta materia y en la determinacién social de la sa-
lud, en Camerun no se vislumbra esta corriente tan beneficiosa
para el cuestionamiento de los modelos asistenciales.

P. ;Cree que faltan proyectos como este y que necesitamos
pararnos a pensar un poco mas en los demas?

R. No me atrevo a decir si faltan o no proyectos como el nuestro.
La clave quizas sea madurar en las reflexiones o cuestionarnos
como sociedad. Hemos logrado mucho, pero, a dia de hoy to-
davia mas de mil millones de personas no se benefician de los
avances, no ya de este siglo, sino de la revolucion industrial.

Algo tenemos que hacer, no podemos estar pasivos. Si veo a un
nifio desnutrido, enfermo, no es solo un nifio, es la humanidad la
gue esta desnutrida y enferma, ;no crees que es urgente?

P. ;Como ve el futuro de la profesion es Espafa?

R. La odontologia ha experimentado un gran desarrollo a nivel
tecnoldgico y un gran crecimiento en el nimero de odontélogos.
La falta de politicas plUblicas no solo en la regulacion sino mas
bien en la orientacién del odont6logo nos ha hecho en ocasiones
olvidarnos del campo de la Atencion Primaria.

Yo no creo que la superespecializacion sea la necesidad global
de la profesidn, pero es hacia lo que nos estan orientando. Pre-
veo que como cualquier mercado sera regulado por las lineas
de oferta y demanda, ante este panorama muchos de nuestros
compafieros se indignan, pero es el precio por nuestra posicion,
ajena a las politicas publicas y sociales.

Puede ser el precio por mantenernos al margen como colectivo
a dia de hoy, en el que el debate sobre el derecho universal a
salud esté sobre la mesa.

P. ;Tiene algun nuevo proyecto en mente o con este ya es bastante?
R. Me es muy dificil compartimentar nuestras actividades, pero
si se refiere fuera del global de Camerin, estamos participando
en la orientacién y asesoramiento en salud publica oral al mi-
nisterio de la RepUblica Arabe Saharaui Democratica, con quien
llevamos un tiempo evaluando la creacién de una planta de me-
dicamentos genéricos en odontologia mediante la autoproduc-
cion de fluoruros y cariostaticos.

Por otro lado, me mantengo ocupando construyendo la Alianza So-
bre Salud Oral y Equidad (A. S. O. E). Es una alianza que busca la
unién de diferentes organismos nacionales e internacionales para la
difusion de alternativas en politicas equitativas en salud oral. Es un
proyecto apasionante donde colaboramos con la Universidad de Har-
vard, con instituciones de Chile, de Camerudn, del Sahara Occidental
y Espafia.
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‘“La motivacion
es el centro

de toda una obra
y una vida” i




ENTREVISTA

C uatro ejes principales mueven la vida de Antonio Bascones (Madrid, 1944): trabajo, honestidad, esfuerzo
y dedicacion. A dia de hoy puede presumir de una trayectoria profesional asombrosa que le ha otorgado
un puesto de relevancia en Espafia. Estudié Medicina, se especializd en Estomatologia, hizo la carrera de
Biologia por puro placer, opositd ocho veces a Sanidad Nacional, Seguridad Social, universidad..., ha tra-
bajado quince afios como médico de Atencion Primaria de la Seguridad Social, ha combinado la practica
hospitalaria privada y publica, escribe libros y todavia le queda tiempo para dedicarse a su familia, de la
que se siente orgulloso.

Desde nifio tuvo clara su vocacion por la Medicina debido, sobre todo, a una referencia basica en su
vida, su padre, el doctor Antonio Bascones Pérez. Antes de acabar la carrera ya iba a operar con él, con lo
cual el bagaje adquirido superaba al de sus comparieros.

Antonio Bascones es el estomatdlogo espafiol que mas publicaciones tiene, entre ellas Tratado de Odon-
tologia, Periodoncia clinica e Implantologia oral, Atlas de enfermedades de la mucosa bucal y Medicina
Bucal. Su pasion por la escritura y la literatura, una forma ideal de expresar sus ideas y sentimientos, le ha
llevado a escribir Vientos poéticos, Poemas y cantares, En el recodo del camino, todas ellas en verso, y La
ultima experiencia, entre otras, en prosa.

Detras de una brillante carrera profesional se esconde un hombre para el que el éxito de la vida solo
radica en un aspecto: ser feliz.

Pregunta. Mirando hacia atras en su trayectoria profesional,
puede presumir de haber tocado la cima del éxito en la Odon-
tologia, ;cudles han sido los factores mas determinantes para
ello?

Respuesta. El éxito es muy relativo. Todo depende de lo que se
entienda como éxito. Para mi consiste en la felicidad y en la co-
herencia en un camino en el que se entrecruza la familia, la amis-
tad, la profesion, la docencia, el trabajo y la investigacion, etc.
Haber hecho escuela ha sido uno de los logros mas importante. La
motivacién es el punto donde radica y es el centro de toda una
obra y una vida. Es un cimulo de aspectos con distintos enfoques
sobre los que pivotan dos palabras: ser feliz. Esa es la cima. Lo
demas son banalidades.

P. Ocupa un lugar privilegiado en la Estomatologia de este pais.
¢Hasta qué punto el hecho de haber tenido una referencia pa-
terna tan destacada ha marcado su carrera?

R. La referencia paterna ha sido basica en mi vida. Desde muy
joven, ya en cuarto de Medicina, iba a operar con mi padre la
traumatologia, los quistes, las inclusiones dentarias, etc. Cuando
llegué a la escuela llevaba un bagaje muy importante que hizo
gue estudiar los dos afios fuera muy sencillo. La odontologia con-
servadora, la proétesis, la cirugia era conocida por mi y practicada
desde los afios de la carrera en Medicina. Pero también fue una
referencia, en mi ejercicio, el ejemplo que recibi en su consulta
con el trato a los pacientes, con la honestidad desarrollada con
ellos y con el esfuerzo que, dia a dia, me supo inculcar y yo he
querido también transmitir a mis hijos.

P. Hablando de su padre, el doctor Antonio Bascones Pérez,
¢hay algun consejo profesional de él que ocupe un lugar privi-
legiado en sus recuerdos?

R. Los consejos eran de trabajo, honestidad, esfuerzo y dedica-
cion.

P. Estudié Medicina en la Complutense y por entonces podian

ser mas de mil alumnos. Ahora los estudiantes se quejan de ser

150. ;Qué le parecen estas discrepancias?

R. Efectivamente éramos muchos alumnos, cerca de 1.500 en el

primer afio, aunque luego pasaban a segundo unos doscientos.  Si echa la vista atras, Antonio Bascones puede presumir de una tra-
Hoy dia hay un “numerus clausus” y la seleccion se hace por expe-  yectoria profesional que le ha otorgado un puesto de relevancia en la
diente y examen. Me parece mejor. No pueden ir a la universidad  Estomatologia espaiiola.
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todos. Es necesario seleccionar y adecuar la oferta a la demanda,
algo que no sucede en la Odontologia donde ya hay una plétora
profesional muy destacada. Sera dificil que el mercado pueda
absorber a tantos dentistas como salen cada afio.

P. ;En algin momento pensé estudiar otra carrera que no fuera
Medicina?

R. Nunca. Ya desde que tenia siete afios mi padre me inculcé la
idea de la Medicina y de la Estomatologia.

P. ;Recuerda algun profesor que le marcara su época de estu-
diante y al que trate de imitar en su labor docente?

R. Me acuerdo de muchos. El profesor Rafael Vara y Gilsanz en
Medicinay el profesor Calatrava y Saénz de la Calzada en Estoma-
tologia. Todos y cada uno de ellos han influido de alguna manera
en mi vida y en mi camino.

“Es necesario seleccionar y adecuar la oferta a la
demanda, algo que no sucede en la Ocdontologia
donde ya hay una plétora profesional muy
destacada. Sera dificil que el mercado pueda
ahsorher a tantos dentistas como salen cada ano”

P. Estudi6 dos carreras, con su tesis, doctorado, oposiciones va-
rias, escribid articulos, pertenecio6 a sociedades cientificas... y
un no parar de méritos profesionales. Aun asi le quedé tiempo
para formar una familia. ;Cémo lo ha hecho?

R. Muy sencillo, como decia Marafion, siendo un trapero del tiempo.
Procurando aprovecharlo al maximo, pero nada de esto hubiera sido
posible si mi mujer, Consuelo, no me hubiera ayudado con la familia.
Ella se ocupaba de todo. Hay que tener en cuenta que con veintinue-
ve afos tenia cuatro hijos. Hoy los chicos estan pensando en casarse
a los treinta y cinco. En efecto hice varias oposiciones, lo que hoy
dia suena un poco raro. En total fueron ocho a Sanidad Nacional,
Seguridad Social, universidad, etc. Eran otras formas de realizar las
oposiciones. Una bola del bombo a suerte y a hablar. Habia que co-
nocer el temario en profundidad y no se

podia perder el tiempo pensando.

P. Ademas, alguno de sus hijos ha segui-
do sus pasos profesionales, ;no es asi?
R. Si. Tengo dos que estan en la clinica
conmigo. Los dos hicieron el doctora-
do y el master: mi hijo, en Endodoncia,
y mi hija, en Periodoncia e Implantes.
Afortunadamente pudieron entrar en
la Complutense con muy buen puesto
y su formacion es muy soélida tanto en
el plano cientifico como profesional y
humano. La mayor también es doctora
por la Complutense y doctorado euro-
peo, hizo Medicinay el MIR, y ahora tra-
baja en la industria farmacéutica a un
nivel de Direccién Médica. El pequefio
trabaja en Price Waterhouse como di-
rector. Tiene buen curriculum, ya que
hizo un méster en Berkeley (California)
y en el IESE. Desde el principio yo les he
dirigido hacia el trabajo y la formacién.
Cuanto mas solida sea, mejor.

P. Ha trabajado en la clinica privada
y en la Seguridad Social. A dia de hoy,
¢cuales son los contrastes mas signifi-
cativos para usted?

R. He trabajado en la Seguridad Social
como médico de cabecera durante cerca

La literatura y la escritura son
sus grandes pasiones que le
permiten expresar con liber-
tad sus sentimientos.




de quince afios. Tenia a mi cargo bastantes familias y me ocupaba
de toda su patologia. Alli verdaderamente adquiri una experiencia
importante y perdi el miedo a tratar patologias cardiacas, digesti-
vas, etc. Sin embargo era una gran presion, ya que después de ver
cuarenta pacientes tenia que hacer un par de avisos en las casas. Mi
area de trabajo era el barrio de San Blas. Los pacientes eran dife-
rentes de los que se ven en la practica privada. Después cambié a la
zona de Modesto Lafuente y alli trataba otro tipo de enfermos. Hay
una gran diferencia, pero el ejercicio de esta actividad te da una
formacion muy sélida. También he practicado la Cirugia Maxilofacial
durante cuatro afios y al terminar recibi el titulo de especialista.
Hice la residencia en el Hospital de San Carlos. Asi que he podido
combinar la practica hospitalaria privada y publica. Cada una con
sus peculiaridades. Todas me ayudaron a tener una mejor formacion.

P. Lo mismo le digo de las universidades. ;Cree que la privada
estad haciendo dafo a la publica?

R. Creo que deberia haber un control del nimero de alumnos en
cada universidad, tanto publica como privada. La salida excesi-
va de profesionales perjudica a la sociedad y lleva al paro o al
subempleo a cantidad de alumnos. Muchos de estos al ver sus
expectativas frustradas tienen que emigrar a otros paises y eso no
es bueno para Espafia. El control del nUmero de estudiantes no se
lleva de manera correcta en la universidades privadas.

P. ;Como ve la formacion en Odontologia en las facultades es-
pafolas?

R. En general es bueno tanto en el plano teérico como préctico y
aqui si que las universidades privadas con sus grandes clinicas han
realizado un buen trabajo.

ENTREVISTA

Antonio Bascones se siente orgulloso de su familia,
uno de los pilares fundamentales de su vida.

P. ;Todavia le queda tiempo de participar en la vida colegial?

R. Cada vez menos. En su momento fui presidente de la comisién cien-
tifica y del colegio. En total dediqué veinte afios a la vida colegial.
Era una época dificil por la gran cantidad de expedientes de convali-
dacién de titulos extranjeros. Venian de todas partes. Se necesitaban
dentistas y era una buena ocasion para los que venian de otros paises.
Llegaba a casa a las doce de la noche y al dia siguiente estaba en la
facultad a las seis de la mafiana. Hice la remodelacion del colegio y
pasamos a gestionar una sede mas moderna y funcional. Todo, debo
decirlo sin falsa modestia, sin derramas y sin subir las cuotas colegia-
les en doce afios. Es mas cuando llegué las bajé un treinta por ciento.

“La salida excesiva de profesionales perjudica
a la sociedad y lleva al paro o al suhempleo a
cantidad de alumnos”

P. Ademas es solidario. ;Qué le llevé a fundar Dentistas sin
Fronteras?

R. Cuando terminé mi presidencia del colegio quise ayudar a los
pacientes, ya que antes habia defendido a los profesionales. Con
el Dr. Manso creamos la primera ONG de Espafia dedicada a los
dentistas. Se llama Dentistas sin Fronteras y desarrollamos pro-
yectos en Nicaragua, Honduras, Guatemala y la India en colabo-
racién con Vicente Ferrer. También colaboramos con otros paises
como Peru, Costa Rica, etc. Aqui en Espafia montamos una clinica
en una parroquia de Carabanchel Alto que lleva gestionandose,
sin interrupcidén, mas de quince afios.




ENTREVISTA

P. Y un buen dia, Madrid se llena de parquimetros que impide
que los odontélogos voluntarios en la clinica de Carabanchel
realicen su trabajo. ;Qué sensaciéon queda después de esto?

R. Bastante mala. Estamos trabajando con emigrantes y perso-
nas sin recursos, muchos de ellos que vienen del Ayuntamiento
y nos ponen los parquimetros. Ahora es Céritas Diocesana la que
nos envia los pacientes y eso esta bien pues hacen un control de
los que verdaderamente lo necesitan.

P. Usted es el estomato6logo con mas publicaciones en esta dis-
ciplina, pero ademas tiene una importante faceta literaria.
¢Tiene algo entre manos en estos momentos?

R. Entre manos tengo un libro sobre el Camino de Santiago que se
presentara en el colegio el lunes 16 de diciembre junto con una
conferencia del Dr. Javier Garcia Fernandez sobre este mismo
tema. El libro se llama El secreto del camino y sera presentado
por un profesor de Historia y el director de ABC.

P. ;De cual de sus creaciones literarias se siente mas orgullo-
so?

R. Cada una de ellas me han hecho ver la vida con un prisma dife-
rente, pero quizas El secreto del camino me ha ensefiado mas. He
aprendido mucho recorriéndolo y trasladando esta experiencia a sus
paginas.

P. ;Cual es el ultimo libro no cientifico que ha leido?

R. El circulo de la motivacidn de Valentin Fuster. Un libro que te
ensefia cdmo la motivacion es la base de la felicidad y del traba-
jo. Algo que siempre he tratado de practicar.

P. Hay veces que el recuerdo que deja un libro es mas impor-
tante que el libro en si. ;Qué tres libros podria sefialarme por
haberle dejado un buen recuerdo?

R. Dificil pregunta. Te diria muchos méas de tres pero si tengo
gue escoger, ahora me vienen al recuerdo, de los Gltimos que

La motivacion es el punto donde radica el éxito y es el centro de toda una obra y una vida, segtin él.

“El éxito consiste en la felicidad y en la
coherencia en un camino en el gue se entrecruza
la familia, la amistad, la profesion, la docencia,
el trahajo y la investigacion”

El afio pasado publiqué La fuerza del destino sobre Cartagena de
Indias, ciudad que conozco muy bien y el afio anterior la tltima ex-
periencia que trata de un voluntario en Granada (Nicaragua). Ten-
go preparados y terminados otros pero los publicaré poco a poco.

P. Para leer, ;prosa o verso? ;Y para escribir?

R. Para leer y escribir todo. Prosa, verso, historia, estomatolo-
gia... Me encanta leer y tengo una biblioteca aceptable que pro-
curo enriguecer poco a poco.
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he leido, uno de Neruda, Veinte poemas de amor y una cancion
desesperada; La hija de la criada de Barbara Mutch y La nieta
del Sefior Linh de Philippe Claudel.

P. Mariano José de Larra decia que por grandes y profundos
que fueran los conocimientos de un hombre, el dia menos
pensado encontraria en el libro que menos valiese a sus ojos,
alguna frase que le ensefaria algo que ignorase. ;Le ha pasa-
do esto con alguna lectura?

R. En todos los libros he aprendido cosas. Es mas, todos los dias
aprendo, de mis estudiantes muchas veces y de mi familia siem-
pre. Ellos me ensefian a cada momento cosas nuevas. Viejo libro
qgue leer, vieja lefia que quemar, viejo vino que beber, viejo
amigo con quien hablar, decia Alfonso X el Sabio. Fijate si era
sabio. Eso es lo que quiero hacer.

TEXTO: CELIA GUTIERREZ
FOTOS: ANTONIO MARTIN
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SERGIO FERNANEZ §

Cocinero y presentador

‘““La boca es como un coche.
Si empieza a dar fallos

y los vas dejando, llegara

el dia en vayas al mecanico
y al coche habra que §
cambiarlo por completo”
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un proyecto imposible.

ergio Fernandez naci6 en Madrid la Noche-

buena de 1976. La primera vez que se puso
delante de una camara fue a los 23 afos. Nada en
su vida hacia presagiar que presentaria un pro-
grama diario sobre su gran pasion: la cocina. Un
buen dia, mientras impartia clases de Hosteleria
en la Escuela Superior de Hosteleria y Turismo de
Madrid, le ofrecieron una pequefia intervencion
en un programa de television, al que nadie queria
ir, en el que se hablaria de cocina. Sergio aceptd
la colaboracion pensando que era algo puntual.
A partir de ahi, su vida profesional se convirtio en
un auténtico torbellino que toco la cima del éxito.

Este diplomado en Empresas y Actividades
Turisticas es cocinero del programa de TVE Sa-
ber Vivir desde hace trece afos, copresenta el
espacio Saber cocinar en La mafiana, presenta
los fines de semana Cocina con Sergio, es cola-
borador habitual del programa de RNE Comer y
cantar, y ha publicado diez libros, todos de éxi-
to. Ademas, no ha dejado la docencia fuera del
platd y sigue siendo profesor de cocina, otra de
sus grandes pasiones, en el Centro Gredos San
Diego de Buitrago de Lozoya.

Al contactar con él para esta entrevista, Ser-
gio cayo en la cuenta de que tenia que ir al den-
tista y, fiel al lema “el entorno lo es todo”, cit6 a
esta revista en la sala de espera de la consulta
de la doctora Almudena Diaz Plaza.

Transparente, hogarefio, amigo de sus ami-
gos, sencillo, solidario y con una sonrisa per-
fecta y sincera, Sergio confes6 que para una
simple limpieza de boca tienen que aneste-
siarle. Para este cocinero emprendedor que es
como un libro abierto, lo que se ve, la mayor fe-
licidad, es disfrutar de los placeres cotidianos
en familia. Su asignatura pendiente, aprender
a decir que no.

Pregunta. ;Cuando surgié su vocacién por la cocina y cuando
decidié hacer de ella su profesion?

Respuesta. Mi abuelo era repostero, mi madre cocineray mi pa-
dre siempre ha trabajado en el sector de los productos carnicos,
asi que algun gen habia por ahi relacionado con la gastronomia.
Realmente yo no tenia muy claro con doce o trece afios lo que
queria estudiar. Si que me tiraba mucho el tema de la ensefianza
y, al final, ahi hubo algo que me hizo vincular la gastronomia con
la docencia. Por eso decidi entrar en la Escuela de Hosteleria a
aprender la profesién, trabajar en ella y, poquito a poquito, ir
enfocandola al tema de la ensefianza. Al final, sin darme cuen-
ta, la cosa fue rodando sin ningun problema hasta el dia de hoy.

47



UN FAMOSO EN LA CONSULTA

) . R. No. Mi problema es que no sé decir que
Mientras llega su turno, ojea no. Hay veces que la agenda esta demasia-
una revista algo nervioso. do cargada y, por salud y por disfrutar un
poco del tiempo en si, hay veces que debe-
ria decir que no, pero me cuesta bastante.
Como todo va encajando, al final buscas un
hueco, un hueco... y todo sale. Decir que
no sera la siguiente asignatura.

P. (No se cansa nunca de estar empezando
siempre?

R. Ese es un lema muy importante con el
gue me he criado del padre Tomas Morales,
un jesuita, y es que la vida es empezar. ;O
es que a caso desde que nos despertamos
por la mafiana cuando suena el desperta-
dor tenemos un plan montado que cuando
avanza el dia no cambia? La vida es cambio.
El que diga que la suya esta perfectamente
organizada, que no tiene ningin problema
y que no tiene que cambiar planes... mien-
te. Cuando crees que lo tienes todo sabido,
se te cae un proyecto, cuando crees que
todo va sobre ruedas, surge una vicisitud;
por eso yo no me canso nunca de estar em-
pezando.

P. ;Qué tal se alimenta en casa? ;Se aplica
en su caso el dicho de En casa del herre-
ro, cuchillo de palo?

R. No. en mi casa, menos mal, que se dis-
fruta de la mesa. Mis hijos me han salido
buenos comedores. Son unos gourmets que
comen de todo. En casa el cocinar es rela-

P. ;Como definiria su tipo de cocina y dénde
cree que radica el secreto de su éxito?

R. Mi cocina es tradicional, renovada, con
algunos retoques vanguardistas y moder-
nos, pero sin llegar a ser una cocina crea-
tiva. Uso alimentos de mercado, muy de
andar por casa, pero sobre todo, es una
cocina de la que se puede disfrutar.

En cuanto al secreto del éxito, yo creo que
radica en disfrutar de lo que haces. Hay un
lema en la Escuela Superior de Hosteleria y
Turismo de Madrid que dice: “Dichoso aquel
gue hace una vocacién de su profesién”. Si
disfrutas, por defecto las cosas saldran bien.

P. No entraba en sus planes esta azaro-
sa vida profesional, ;jcomo se compagina
esto con una vida fuera del platé?

R. Es més facil de lo que parece. Hay veces
gue ves la television o el mundo mediatico y
no piensas que solo es un trabajo. Tu tienes
que hacerlo lo mejor posible pensando en
el telespectador. Lo compagino con mi vida
personal muy bien, aunque a veces no es fa-
cil. Son demasiadas cosas, pero combinan
bien con la vida fuera de los platos. Puedo
dedicarme a la radio, a la televisién, a es-
cribir libros, a dar clases y al mismo tiempo
ser capaz de coordinar perfectamente mi fa-
milia, y disfrutar de mis hijos y de mi mujer,
por tanto al final todo va por buen camino.

P. Presentador de television, profesor de
cocina, colaborador de radio, autor de li- La relacion del cocinero con su dentista, Almudena Diaz, es una relacién de confianza que le
bros, ;dice a algo que no? hace volver siempre sin miedo, pero con respeto.
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jarse y pasarlo bien. Una de mis preocu- Aunqg  puede e
paciones es que mis hijos disfruten de al se a silla,
todo tipo de alimentos, que no haya al-
guno al que le tengan asco o rechazo.
Intento trasmitirles que todo esta bue-
no, que todo es saludable y que hay que
comer variedad.

P. ;Cree que existen buenos habitos de
alimentacion saludable en esta socie-
dad, especialmente en la infancia?

R. Si hay una preocupacion por seguir
los habitos de vida saludables y alimen-
tar bien a los pequefios. Los padres se
preocupan, pero tenemos un enemigo
natural que es ese factor tiempo, estrés
y ritmo de vida que todos padecemos,
y eso es la parte negativa que puede
perjudicar. Parece que no, pero disefar
unos menus saludables supone pensar-
los, ir a comprar los ingredientes, coci-
narlos, ejecutarlos... y todo esto enca-
jarlo con nuestra vida diaria.

Por eso yo creo que en lineas generales
hay una preocupaciéon porque los nifios
estén bien alimentados, pero también
entiendo que, a veces, hay que tirar de
alguan producto preelaborado.

P. ;En qué le ha cambiado el éxito?

R. En pocas cosas. Uno de mis proyec-
tos vitales es la normalidad. Parece que
buscar normalidad deberia ser algo nor-
mal y no lo es, pero yo llevo la misma
vida que llevaba antes de empezar todo
esto. Sigo disfrutando de lo mismo que
antes de salir en television y mantengo
a los mismos amigos. Muchas veces lo
hago por egoismo propio. Si yo me orga-

= 5"

“Soy muy maniatico a la hora de cepillarme
los dientes, pasarme el hilo dental, incluso el
waterpik, que un dia me voy a arrancar la encia,
pero la prevencion es vital”

nizo una vida sencilla en la que disfrutar de los momentos ba-
sicos de la vida, para mi va a ser mucho mas comodo el dia que
todo esto se acabe, que acabara, esto no es de por vida.

Si ha cambiado en temas tan divertidos como que te reconoz-
can por la calle y te den un beso, o vayas a un restaurante y
te conozcan. La estructura béasica y los cimientos de mi vida
siguen siendo los mismos que hace quince afios cuando no salia
en television.

P. Lo que aun no ha hecho es abrir su propio restaurante, ;po-
dria ser un siguiente paso?

R. Es la espinita que esta ahi clavada y no sé si algun dia lo abri-
ré. Si tengo ganas de montar un restaurante, pero eso supone
dedicacién absoluta. Para que un negocio funcione y vaya bien,
tienes que estar encima, tienes que volcarte en ello y hacer dis-
frutar a los clientes que vayan. Si a todo mi ritmo le metemos
el factor restaurante, que es una empresa de servicios abierta
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a la clientela, pues entonces creo que me quedaria no dormir y
poco mas de vida.

P. Con toda esta agenda profesional, todavia le queda tiempo
para ser solidario y colaborar con sectores desfavorecidos, ;esta
involucrado a dia de hoy en algln proyecto?

R. Intento poner mi granito de arena alla donde me lo pidan. No
podemos hablar de pobreza sin ayudar algo, no podemos quejarnos
de la situacion que esta pasando la gente si nosotros no intenta-
mos mejorarla, y no podemos criticar determinados sectores si no
hemos puesto nuestro granito de arena. Yo he colaborado con an-
cianos, con drogodependientes, jovenes con deficiencias o apoyo
misionero en paises tercermundistas. Al final se me van poniendo
en bandeja una serie de cosas y tengo que arriesgar y ser valiente
para ayudar con lo que pueda. Aunque sea poco, ponlo que te ira
bien. Hay que sacar hueco para ayudar.

P. ;Qué consejos le daria a un joven que quiere dedicarse a la
cocina en estos tiempos de crisis?

R. Lo primero que le diria es que no tenga prisa por incorporar-
se al mundo laboral. Hay que formarse bien y ser responsable.
Para mi es tan importante la formacion como la responsabilidad.
La persona bien formada y responsable va a triunfar. Que tenga
claro que no se puede olvidar el sacrificio y la constancia, que son
valores que parece que ya pasan un poco de moda, pero sin eso
serd el fracaso absoluto. Ante todo le diria que intente ser, aparte
de profesional, buena gente. Siendo buena gente y dedicandote de
pleno a una profesion que te llene estas condenado, te guste o no
te guste, al éxito.

“Siendo huena gente y dedicandote de pleno
a una profesion que te llene estas condenado,
te guste o no te guste, al éxito”

P. No sé si fue seguidor de MasterChef, todo un éxito de au-
diencia, o de Pesadilla en la cocina y ahora Top Chef. ;Qué le
parecen este tipo de realitys y talent shows relacionados con
la cocina?

R. En los talent shows me gustan los retos que nos podemos mar-
car. Una cosa es que yo esté haciendo cocina en directo, a lo cual
ya me he acostumbrado, y otra que me pongan en un programa
ante un jurado... eso ya impone. Todos los retos que se proponen
los amateur y los profesionales en estos programas nos indican que
el ser humano se marca metas que puede conseguir con esfuerzo
y sacrificio. También nos hace ver que en este pais todo lo que
rodea a la hosteleria, la cocina o la gastronomia es una pieza muy
importante de nuestra cultura. Sin ella no existirian este tipo de
programas. En Espafia si nos borrasen la gastronomia nos quitarian
algo muy importante.

P. ;Cree que le falta algo a la gastronomia espafiola?

R. La verdad es que ahora mismo esté en unos niveles muy buenos.
Recuerdo que hace veinte afios, cuando fui a estudiar a Francia,
iba muy humilde a aprender porque la gastronomia francesa estaba
por las nubes. Ahora ha cambiado todo y con la gastronomia espa-
flola puedes ir sacando pecho diciendo “aqui estoy yo, qué pasa”.
No es un acto de arrogancia, pero los maitres, chefs y restaurado-
res han hecho una labor encomiable y vital. La gastronomia en Es-
pafia esta tan viva que no le falta nada. Un dia pones la tele y una
noticia gastrondmica te abre un telediario; o abres el periédico y
lees un titular con una noticia gastrondmica. Tiene tanta fuerza
gue goza de salud.

P. Y con el poco tiempo libre del que dispone, ;qué le gusta
hacer?

R. Dedicarme plenamente a mis hijos y familia. Aficiones tengo muchas
en mente, pero pocas realizables, porque el hueco es el hueco. El mero

Sergio cree que con sacrificio y constan-
cia, valores “poco de moda” segtn él, se
pueden conseguir las metas propuestas.
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“Buscar normalidad deberia ser algo normal y
no lo es, pero yo llevo la misma vida que llevabha
antes de empezar todo esto”

hecho de salir un sabado a desayudar con mi familia o llevar a mis hijos
a dar un paseo por el campo y dar de comer a los animales en la finca es
mas que suficiente. Ese sabado o domingo ya merece la pena.

P. Los sabores y olores de la infancia suelen perdurar para siem-
pre, ;cudles recuerda especialmente de la suya?

R. Los estudios dicen que de los siete a los once afios es cuando se
archivan en nuestra mente los olores y sabores mas importantes.
Eso se queda grabado a fuego. Yo tengo en la cabeza dos olores
muy gastrondémicos. Uno es esa salsa de tomate casera que hacia mi
abuela en cazuela de barro y se tiraba todo el santo dia “chof, chof,
chof”... espectacular de sabor. Y otra es ese cocido de puchero de
los sabados por la mafiana que se pasaba toda la mafiana cociendo y
luego lo comiamos a las dos de la tarde. Eran dos olores muy carac-
teristicos porque marcaban el sdbado y porque eran las raices de mi
abuela cocinando.

P. ;Como es su relacién con el dentista? ;Cuida su salud buco-
dental?

R. Mi dentista es Almudena Plaza Diaz. La nuestra es una relacion
de amor y carifio, muy buena. Siempre me ha impuesto el dentista
muchisimo, he de reconocerlo, hasta que se cruz6 en mi camino la
mia, que primero es amiga y luego, dentista. Cuando iba de pequefio
a otras consultas lo recuerdo como algo horrible. Los odontélogos
de ahora ya no son los de antes y las técnicas han cambiado mucho,
aunque sea por el tacto, gracias a Dios. Aungue vengo con cierto
miedo, mentiria si dijera que duele, eso pertenece al pasado.

Hay que mentalizarse de que nos tenemos que cuidar. No hay que
caer en la tentacion del abandono de la boca. Igual que cuidamos
cualquier parte del organismo, hay que cuidar la boda.

P. Cada vez predomina mas la tendencia de acudir al odontélogo
cuando el problema ya esta encima. jAcude a revisiones o es de
los que asiste a consulta cuando no hay mas remedio?

R. Tengo la costumbre de prevenir, no me gusta dejar todo para
cuando esté la cosa mal. Yo soy muy maniatico a la hora de cepillar-
me los dientes, pasarme el hilo dental, incluso pasarme el waterpik,
gue un dia me voy a arrancar la encia, pero creo que la prevencion
en Odontologia es vital. ;0 es que merece la pena pasar un dolor de
muelas? Una boca en mal estado puede repercutir muy mal en nues-
tro organismo, no solo es un dolor de muelas o una caries.

La boca es como un coche. Si empieza a dar fallos y los vas dejando,
llegara el dia en vayas al mecanico y, evidentemente, al coche habréa
gue cambiarlo por completo. Con esa prevencion y esas revisiones
se establece una barrera para luego no ir a mayores. No podemos
obviar la crisis, pero es que la salud no tiene precio.

La prevencidn debe hacerse desde pequefios. Yo a mis hijos los ma-
chaco desde ya. Soy muy pesado con que se laven los dientes y se
enjuaguen con un colutorio.

P. Alguna anécdota con su dentista...

R. Cuando vengo me pongo a sudar, es inevitable, pero es por
nerviosismo no porque me haga dafio. Una vez vine a consulta en
verano, ya un poquito estresado la verdad, y coincidié con que
me hizo varias cosas: una limpieza, un empaste... Me puse tan
nervioso que empapé la camiseta que llevaba y me tuvo dejar una
bata verde de dentista (y de mujer para colmo) para irme a casa.
Os podéis imaginar la escena entrando yo en mi casa vestido de
odontélogo. Fue de libro. Es una anécdota graciosisima, pero te
aseguro que si hubiéramos estrujado esa camiseta, habria salido
sudor.

TEXTO: CELIA GUTIERREZ
FOTOS: ANTONIO MARTIN
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cual es a los ojos del viajero. Un
recorrido por sus pueblos y ciuda-
des permite pasar del Japén mas tec-
noldgico al més tradicional a la velo-
cidad que marca el Shinkansen, o tren
bala, que recorre el pais de punta a
punta dejando al viajero con los o0jos
inundados de paisajes.
¢Cémo uno de los paises con una s6-
lida economia y proyeccién internacio-
nal es capaz de apoyarse en los pilares
de las tradiciones mas remotas? En
cuanto pongamos un pie en sus tierras
encontraremos las respuestas. Vienen
de la mano de un pueblo que encuen-
tra su firmeza de caracter en la sonrisa
de los adolescentes en el metro, en la
elegancia de las mujeres que salen a
pasear luciendo refinados yukatas de
seda y en el tesén de quien se levanta
cada dia a las cinco de la mafiana para
trabajar a 200 kilometros de donde
tiene su hogar.

J apoén es versatil y se muestra tal
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Visitar un templo supone trasladar-
te en el tiempo. La cultura milena-
ria se combina con la modernidad.

e
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SR R R U Rl Csta estatua de Buda, situada hacer un alto en los ryutei y
compuesto por cuatro grandes [CARUEASEIED G de ma- probar su cocina minimalista
islas. Honshu es la central y [ERAUELIUEENET LIS de alto standing.
la més visitada, y alberga ciu- . f En Kyoto, en cambio, el rit-
dades como Tokio, Osaka o mo de la voragine diaria se
Kyoto. Pero en el archipiéla- ralentiza. La antigua capital
go nip6n también se incluyen nipona es perfecta muestra
Hokkaido, Kyushu y Shikoku. con orgullo de decenas de
templos que inundan la ciu-
dad. Visitando algunos como
el Enryaku-ji parece que te
trasladas en el tiempo. Mere-
ce la pena subir en otofio a la
colina sobre la que se asienta
y contemplar el maravilloso
paisaje que tenemos alrede-
dor.

Kyoto, ademas, es el reino
de las geishas. Una visita al
distrito de Gion le permitira,
con un poco de suerte, ver pa-
sar a una maiko o una geisha
envuelta en su halo de miste-
rio, camino de alguna de las
ochayas o casas de té que se
encuentran en esta zona. Las
casas bajas de madera y sus
estrechas calles preservan el
estilo clasico japonés que el
visitante va buscando.

EN LA CAPITAL NIPONA
Una buena ciudad para empe-
zar un recorrido por Japo6n es
Tokio, la capital del pais. Un
cielo de cables y rascacielos
nos da la bienvenida, pero
pronto descubriremos que los
pequefios barrios que confor-
man su paisaje son, en reali-
dad, como pequefias ciudades
independientes, cada una de
ellas con un caracter propio.
La cultura da la mano de la
modernidad, y en un mismo
dia se puede pasar de ver un
espectaculo de kabuki, tea-
tro japonés tradicional, a dis-
frutar de los parques con es-
pectaculares bonsais, ir a una
tienda de ropa ultramoderna,
ser espectador en un torneo de
sumo o visitar el museo Edo. | |
Y todo ello sin olvidarnos de CIUDADES POR DESCUBRIR
la gastronomia. Un recorrido . . . i . En nuestro recorrido no puede
por el mercado de pescado de LOS preciosos templos budistas y sintoistas de Chiba faltar un alto en el camino en

Tsukji es la antesala perfecta . s e la provincia de Chiba, donde
vara degustar riquisimos pla. permiten alternar una visita cultural con otra de relax se ‘encuentra Kamakura, que

tos de sushi. O, si lo prefiere, en alguna de sus espectaculares playas luce con orgullo una de las es-




Una gastronomia milenaria

Si algo que une a todas las ciudades de Japon es su deliciosa
gastronomia. Verduras, sopas, arroz, pescado y marisco, todo
ello servido en pequeias cantidades, son la base de la gastro-
nomia japonesa, que se caracteriza por su elegante sencillez.
Algunos de los platos mas conocidos son el sashimi (marisco o
pescado crudo cortado finamente), la tempura (rebozados fri-
tos), el sushi (pescado crudo acompafiado de arroz) o el sukiya-
ki (un cocido de carne, pescado y legumbres con un caldo muy
condimentado).

El arroz hervido, sin embargo, se suele comer cuando ya se han
terminado los otros platos y no como acompafiamiento de los
mismos. El arroz tiene un puesto de honor en la gastronomia
japonesa hasta el punto de que no solo se diferencian las regio-

tatuas de Buda con mayores di-
mensiones del pais. Sus precio-
sos templos budistas y sintoistas
constituyen un aliciente para el
viajero, que puede alternar una
visita cultural con otra de relax
en alguna de sus espectacula-
res playas. O incluso poner en
su viaje un punto de aventura,
descubriendo las cuevas en las
gque antafio se refugiaban los
samurais, donde todavia se pue-
den ver escaleras y pasadizos
esculpidos en las rocas.
Continuamos camino hasta
Osaka, una ciudad alejada del

salto al futuro que supone Tokio
y la mirada al pasado que nos
regala Kyoto. En Osaka lo mejor
es mezclarse con su gente, muy
culta y algo més abierta que en
el resto del pais, lo que da lugar
a una frenética vida cultural,
gue tiene su colofén nocturno
en la zona de Ebisubashi, jun-
to al canal Dotomburi, donde la
gente se concentra para pasar
un rato agradable tras terminar
su jornada laboral.

Osaka es, como todo Japodn,
un mundo de contrastes. Tras
culminar un recorrido por el

nes y los productores a la hora de comprarlo, sino que incluso

se distinguen entre cosechas.

También se cuida mucho la presentacién de los alimentos, que
se suele hacer en cuencos o fuentes rectangulares que realzan
las cualidades naturales de los ingredientes. Se pone mucha
atencion en la armonia de los colores, bajo la creencia de que
la degustacion empieza con los ojos antes que con la boca.

Y tan solo una cosa perdonan los japoneses a los occidentales:
la necesidad de disfrutar de su cocina sentados sobre cojines,
en el suelo y alrededor de una mesa baja, como hacen ellos.
Una tradicion mas en un pais que ha hecho de su gastronomia
una sefia de identidad exportada al mundo entero.

A principios de verano se abren las flores de la
montana, y cuando llega el otono la naturaleza
explota en forma de mil colores que dibujan un
espectaculo inolvidahle

castillo de Osaka-jo podemos
visitar edificios posmodernos,
como el acuario Tempozan Har-
bour Village, sin olvidarnos del
lado més tradicional de la ciu-
dad, representado por el templo
Shitenno-ji o la pagoda Sumiyo-
shi Taisha.

NATURALEZA E HISTORIA

Pero si lo que buscamos es na-
turaleza en estado puro, debe-
remos dirigirnos hasta Hokkaido,
la isla del norte del archipiélago
nipén, donde encontraremos el
parque nacional Daisetsu-zan,
donde el verde de los arboles se

Si se busca naturaleza en estado
puro, el mejor lugar es Hokkaido.




Comprar unos apetitosos platos tipicos en
alguno de los puestos callejeros se convierte
en una buena opcion para el turista.

Informacion practica

Clima: hay una amplia variedad, con duros inviernos y mu-
cho calor en verano. Sin duda la mejor época para visitar
Japon es la preciosa y florida primavera, o los meses de oc-
tubre y noviembre, con un otofio lleno de colores.

Moneda: la moneda nacional japonesa es el yen. Las tarjetas
son ampliamente aceptadas en todos los lugares turisticos.

Documentacién: para estancias menores de tres meses tan
solo es necesario el pasaporte en vigor, aunque el turista
debe justificar el objetivo del viaje, el lugar de alojamiento
y las fuentes econémicas de las que dispone durante su es-
tancia en el pais.

Forma de viajar por el pais: el tren bala o shinkansen. El Ja-
pan Rail Pass es muy conveniente si vamos a viajar en tren.

Se puede adquirir para 7, 14 o 21 dias, pero hay que adqui-
rirlo antes de la l[legada al pais (www.japanrailpass.net).

Salud: no es obligatoria ninguna vacuna especifica.

Seguridad: Japo6n es uno de los paises mas seguros del
mundo.

Mas informacion: Oficina Nacional de Turismo (www.turismo-
japon.es).

Un recorrido por sus pueblos y ciudades permite
pasar del Japon mas tecnologico
al mas tradicional

mezcla con el azul de los lagos
y las tonalidades multicolor de
los campos de lavanda, forman-
do un paisaje que parece recién
salido de una antigua pintura
japonesa.

Es tiempo de descubrir pre-
ciosas cascadas, algunas de
ellas con una altura conside-
rable, y los bafios termales
capaces de renovar cuerpo y
alma. A principios de verano se
abren las flores de la montana,
y cuando llega el otofio la natu-
raleza explota en forma de mil
colores ocres, rojos y naranjas,
dibujando un espectéaculo inol-
vidable.

Y ya en la isla de Kyushu no
podemos dejar de visitar Na-
gasaki, una ciudad capaz de
resurgir de sus cenizas tras ser
victima de la bomba atémica.

Es uno de los lugares con mas
concentracion de poblacién
cristiana de todo Japén. Pre-
cisamente el lugar donde cay6
la bomba es una iglesia catéli-
ca, que solo conservd un pilar,
hoy lugar de peregrinacion. En
el Museo de la Bomba Atomica
se pueden conocer el horror
que vivié el pais, porque el re-
cuerdo es lo que permite que
acontecimientos como este no
vuelvan a ocurrir.

El sol se pone y hemos com-
pletado nuestro viaje. El avién
se eleva y en nuestro horizonte
descubrimos la respuesta a una
pregunta que ha ido persiguién-
donos desde el primer dia que
llegamos al pais. ¢Volveremos?
iVolveremos!

TEXTO: EVA DEL AMO
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En este museo se encuentran las primeras colecciones
que luego pasaron a la Facultad de Odontologia de la
Universidad Complutense en 1948.
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'POR LA HISTORIA
'DE LA ODONTOLOGIA

El Museo de Odontologia Luis de la Macorra, situado en la
Facultad de Odontologia de la Universidad Complutense,
muestra piezas con las que es posible seguir la evolucion

de la practica estomatoldgica a lo largo de los ultimos dos
siglos. Se completa con la Biblioteca Florestan Aguilar, el fondo
bibliografico odontol6gico antiguo mas importante del mundo.




MUSEO ODONTOLOGICO

0s origenes del Museo de
LOdontoIogl'a Luis de la Ma-

corra hay que buscarlos
en la Facultad de la Medicina
de la Universidad Central, en
la madrilefia calle de Atocha,
en 1902. Un testimonio grafico
indica que alli se encontraban
las primeras colecciones que
hoy conforman el museo y que
luego pasaron a la Facultad de
Odontologia de la Universidad
Complutense en 1948.

Luis de la Macorra, padre del
actual decano de la facultad, José
Carlos de la Macorra, contribu-
y6 decisivamente al montaje de
las colecciones a finales del siglo
pasado y por eso el museo, que
desde 2005 dirige Francisco Javier
Sanz Serrulla, lleva su nombre.

Junto al Museo Luis de la Ma-
corra, que proporciona al visi-
tante un recorrido a través de
la historia de la Odontologia, se
encuentra la biblioteca Florestan
Aguilar, considerada como el fon-
do bibliografico odontologico an-
tiguo mas importante del mundo.
Ademés, en el primer piso de la

facultad y con vistas a la entrada
circular que lo caracteriza, estan
expuestos dos gabinetes de los
afios 20 y los afios 40, perfecta-
mente ambientados con mobilia-
rio original de la época, que los
alumnos observan a diario cuan-
do se dirigen a sus clases.

El museo esta abierto a todos
los pablicos, previa cita. Al estar
instalado en la Facultad de Odon-
tologia, es decir, al poseer carac-
ter universitario, tiene un espiri-
tu docente. Por aqui pasan todos
los alumnos en el primer afio de
carrera, que realizan una visita
guiada dentro de la asignatura de
Historia de la Odontologia, que
imparte Francisco Javier Sanz.

Los fondos del museo estéan
ordenados para que el alumno,
a través de su visita, pueda com-
prender la evolucién de la practi-
ca estomatoldgica, principalmen-
te en el siglo xix y parte del xx,
hasta que los avances tecnol6gi-
cos, y en especial la electricidad,
permitieron el empuje cualitati-
VO necesario para alcanzar el ni-
vel de tecnificacion actual.

“El museo cuenta con, aproximadamente, 1.000
piezas, que se encuentran actualmente en

proceso de catalogacion”

El museo cuenta con, aproxi-
madamente, 1.000 piezas, que
se encuentran actualmente en
proceso de catalogacion. En él se
pueden ver piezas de anatomia
dental normal y patoldgica, Utiles
e instrumental para extraccién
dental. La mas antigua corres-
ponde al siglo xvin y es un utensilio
para extracciones muy sencillo,
como correspondia a la época.

Pero no solo podremos obser-
var utillaje en nuestra visita.
También encontramos piezas
artisticas, algunas de ellas pro-
cedentes de donaciones priva-
das, una practica que el museo
agradece colando una placa con
el nombre del donante, en la
que se informa de tan generoso
acto. Es el caso de una vitrina de
un estilo art-decd, que recoge
curiosidades relacionadas con la
profesién, y que lleva la corres-
pondiente placa de la persona
que efectud su donacion.

También llama nuestra aten-
cién una imagen de Santa Apolo-
nia del siglo xvi 0 xvi que, pese a
estar pendiente de un proceso de
restauracion y haber perdido los
atributos -la palma como martir
y las tenazas-, todavia impone
con su presencia, dominando la
sala. Es, junto con el cuadro que
representa a Saénz de la Calza-

da y que fue elaborado en el si-
glo pasado por el retratista Juan
Antonio Morales, las piezas de
mayor valor museistico, sin olvi-
dar el busto de Florestan Aguilar,
elaborado por Mariano Benlliure,
gue en su mirada estética parece
observar las diferentes vitrinas.

Y junto a estas piezas, los
instrumentales utilizados a lo
largo de los ultimos tres siglos,
gue nos hablan de los pocos me-
dios con que se acometian los
cruentos procesos de extraccio-
nes dentales en el pasado. Era
el trabajo de los Illamados “sa-
camuelas” que, sin embargo,
cumplian una importante labor
en la sociedad.

MATERIAL ESPECIFICO

La practica de la Odontologia
requiere de material especifico,
que ha ido evolucionando a medi-
da que las técnicas instrumenta-
les se iban desarrollando. Es una
de las disciplinas médicas que in-
trodujo el uso de instrumental de
forma més temprana, lo que ha
provocado el descubrimiento de
agujas y estiletes en excavacio-
nes arqueolégicas y de alicates
extractores o pelicanos a partir
del siglo xvi, para pasar después
de utillajes mas complejos a par-
tir del siglo xix.

Algunas de las piezas que mas lla-
man la atencion a los alumnos son
los sillones, ordenados cronologi-
camente desde el mas antiguo al
mas moderno.




MUSEO ODONTOLOGICO

Gabinete dental perfectamente ambientado
con mobiliario original de la época.
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En este escaparate, el visitante puede observar distintas situaciones de 1a  |nstrumental odontoldgico en el que hay material de mas de cien afios de
practica profesional a lo largo del tiempo con un estilo art-deco. antigiiedad.
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En la imagen, Francisco Javier Sanz §Errulla, actual
director del museo, que se.completa coH la'Biblibte- »
ca Florestan Aguilar, el fondo bibliografico odontold-
gico antiguo mas importante del mundo.

FLORESTAN AGUILAR Y SU IMPULSO A LOS ESTUDIOS ODONTOLOGICOS

Florestan Aguilar, dentista de la Casa Real espafiola y de las de Baviera y Austria, fue un hombre in-
fluyente en su época. A raiz de su nombramiento como catedratico y dentista al servicio de la Real
Casa, obtuvo permiso para visitar las instituciones de ensefanza odontolégica de Europa y Estados

Unidos. En 1914, a instancias suyas, se creo la Escuela de Odontologia, de la que fue nombrado ca-
tedratico numerario.

En 1927, Florestan Aguilar paso6 a formar parte de la Junta de la Ciudad Universitaria de Madrid.
Fue su cercania a Alfonso XIlI la que le permitié tomar un especial protagonismo en la construc-
cion de la Ciudad Universitaria y, por tanto, los estudios odontologicos recibieron un reconoci-
miento del que hasta entonces habian carecido. Su visién de los campus universitarios norteame-
ricanos influyé en la concepcion y disefio del campus madrilefio. Hoy, los visitantes internaciona-
les que recibe la Facultad de Odontologia de la Universidad Complutense ain quedan maravillados

del magnifico edificio en el que los alumnos toman clases.

Las piezas mas antiguas del mu-
seo son las llaves de Garengeot,
gue se exponen en una vitrina jun-
to a otros instrumentales bien con-
servados y de gran valor, intere-
santes incluso para coleccionistas
privados. Junto a ellos, aparatos
de radiologia de diferentes épocas
0 antiguos tornos rotatorios, desde
los artesanos a los que ya contaban
con movimiento eléctrico.

Algunas de las piezas que mas
llaman la atencion a los alum-
nos son los sillones, ordenados
cronolégicamente, desde el
mas antiguo, que es una simple
adaptacion de una silla domés-
tica, al mas moderno, en donde
ya se tenia en cuenta la confor-

tabilidad del paciente y la del
profesional.

De ellos, y como curiosidad,
el que se encontraba en la anti-
gua carcel de Carabanchel o el
de campafia, que queda plegado
como si fuera una maleta para ha-
cer mas facil su transporte al den-
tista ambulante. En el antiguo si-
116n de barbero, los alumnos com-
prueban lo dificil que era trabajar
en las condiciones de antafio, don-
de era necesaria la luz del diay no
existian elementos fundamentales
hoy en dia, como la anestesia.

El museo también muestra vacu-
nas centenarias para la enfermedad
periodontal, que en su momento
constituyeron importantes avances

médicos. Sanz Serrulla asegura que
“la Medicina, y por tanto también
la Odontologia, ha avanzado mas
en los Ultimos veinte afios que en
los Gltimos veinte siglos™.

BIBLIOTECA FLORESTAN AGUILAR
Un muro separa el Museo Luis de
la Macorra de la recientemente
restaurada biblioteca Florestan
Aguilar, que cuenta con un acceso
independiente. Florestan Aguilar
fue secretario general de la junta
constructora de la Ciudad Univer-
sitaria, dentista de la Casa Real y
presidente de la Federacion Dental
Internacional.

Aunque la biblioteca no cuenta
ya con fondos anteriores al siglo

“El museo esta ahierto
a todos los publicos,
previa cita. Al estar
instalado en la Facultad
de Odontologia, tiene
un espiritu docente”

xviil, que se han trasladado a Mar-
qués de Valdecilla, encierra mas de
2.000 ejemplares de valor incalcu-
lable, expuestos en un ambiente
intimo, en los propios muebles per-
tenecientes a la casa de Florestan
Aguilar, un inmueble que hoy es la
sede de la Sociedad General de Au-
tores y Editores de Espafia.

La biblioteca recrea la que
Florestan Aguilar tenia en su
casa, con su mesa de trabajo. Y
sobre los anaqueles de madera,
una generosa hemeroteca y cen-
tenares de libros que hoy con-
sultan alumnos e investigadores
a través de permisos especiales.
Algunas tesis doctorales han gi-
rado en torno a ellos. Son “la
joya de la Corona™.

TEXTO: E. A.
FOTOS: ANTONIO MARTIN
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LAS CARAS DE LA EMPRESA

ANGELA PAREDES
Gerente de W&H Ibérica

a4 ANOS A
SU SERVICIO

“Un gerente es el director de una orquesta:

ha de conocer todos los instrumentos pues
solo asi podra obtener y ofrecer
las mejores notas”

ey T Angela Paredes lleva mas de veinte afios involucrada en sector sanitario. Trabajo
” o durante seis afos en Bauerfeind, empresa dedicada a la ortopedia, y en 1998 pasd
a formar parte de la delegacion de W&H para Esparia y Portugal (W&H Ibérica) es-
tablecida en Valencia. El equipo de trabajo fue nombrado por Rudolf Flieger, actual
consejero delegado, y por ella, actual gerente.

Ocupd este cargo en noviembre de 2004 tras desemperiar diversas funciones en la comparia tanto en el area de la Administracion
como en el area de Ventas. Debido a las necesidades del grupo, se cred una estructura internacional por regiones y en el afio 2011 la
nombraron Area Manager de Europa del sur, por lo que pasé a asumir la coordinacion de acciones de Ventas y Marketing para Espana,
Portugal e Italia.

Dentro del marco internacional de la comparifa, Angela Paredes forma parte activa de proyectos internos, razn por la que lleva cinco
aros aportando sus conocimientos del sector dental al grupo para consolidar asi el interés de la empresa, basado en la mejora continua,
innovacion y eficiencia tanto interna como en relacion con sus clientes.

W&H Ibérica tiene un total de diecisiete empleados que se encuentran al servicio de los clientes para ofrecerles un asesoramiento
personalizado y profesional. Con una red comercial de cuatro delegados comerciales, un director comercial y una amplia red de distri-
buidores por toda Espana y Portugal garantizan un gran servicio.

La filosofia de la empresa es la atencion de posventa como un valor afiadido tras adquirir el producto, por 1o que existe una red espe-

cializada y cualificada de técnicos que ofrecen los Servicios Tecnicos Premium.

Pregunta. A dia de hoy ocupa un puesto de responsabilidad en una
importante empresa del sector odontoldgico. ;Recuerda sus inicios
profesionales y los tiene presentes alguna vez?

Respuesta. La experiencia acumulada desde los inicios de mi etapa
profesional en combinacion con mi caracter activo constituyen el
mosaico real de la persona y profesional que soy hoy en dia. Los
aciertos y errores, la creacion de un equipo humano cuidadosamen-
te seleccionado y profesionalmente complementario son el secreto
y motor del dia a dia de esta delegacién que comenzamos a construir
Rudolf Flieger, consejero delegado, y yo hace quince afios.

Jamés dejaré de hacer un paquete si tiene que salir un pedido,
discutir un disefio en marketing para poder comunicar de forma
certera con el profesional, presentar un producto al ultimo visi-
tante de una feria o sumergirme en las fascinantes y diminutas
piezas de nuestro servicio técnico que tanto me ha ensefiado. Un
gerente es el director de una orquesta, que ha de conocer todos
los instrumentos pues solo asi podra obtener y ofrecer las mejo-
res notas.

P. Siempre se ha acusado que ser mujer y ocupar un cargo de rele-
vancia son cosas, a veces, incompatibles, ;ha vivido algin tipo de
dificultad en este aspecto?

R. Sinceramente ha sido en ocasiones méas un reto personal que
profesional en este sentido. Aunque quienes me conocen personal-

mente no se lo creeran, he sido una persona en mis inicios timida,
que no insegura.

Comencé muy joven en un sector con un contexto muy masculino,
pero eso nunca ha supuesto un problema en el desarrollo de mi
profesion, mas bien me atrevo a decir que me ha beneficiado al
establecer relaciones de una forma muy profesional sintiéndome
completamente integrada en el sector.

Por ultimo, cabe resefiar que el evidente crecimiento de las
profesionales femeninas en el sector puede hacer que quizas
en un futuro le hagas esta pregunta a algin compafero mas-
culino.

P. Como gerente de W&H, ;cuéles cree que son las claves del cre-
cimiento empresarial?

R. El respaldo de una compafiia familiar que tiene un objetivo muy
claro, tal y como el eslogan de la compafiia vincula incluso a su
logotipo: People have priority.

Innovar al servicio de la profesion dental, producir con unos estan-
dares de calidad continuos, disefiar el producto para que pueda
tener un larga vida Gtil, en combinacién con la cara local de las
delegaciones que ofrecen el contacto mas cercano de la marca son
claves del crecimiento de la compafiia.

Una compariia que trabaja con personas y para personas es la que
garantiza el respaldo de los profesionales vinculados a W&H.



P. ;Cémo se impulsa desde su cargo una buena calidad en los servi-
cios que presta la empresa?

R. En primer lugar considero que la empresa ha de contar con las
personas y el equipo adecuado, pues las empresas las mueven las
personas que las componen, es decir, para mi es fundamental tras-
mitir la “actitud” profesional de la capacidad de mejora continua.
Porque las decisiones, soluciones y procesos que disefiamos en el
pasado tienen que adaptarse a las necesidades del mercado y en
definitiva a las necesidades de sus clientes.

Adicionalmente a lo anterior, considero fundamental implementar
un sistema de calidad que tenga la capacidad de calibrar y revisar
objetivos. W&H Ibérica esta certificada en la norma 1SO 9001:2008
desde 2006 porque la calidad del servicio, no es un “certificado” en
la pared, es un sistema de calidad vivo, que se nutre de propuestas
de mejora, que revisa desviaciones de los objetivos y que se mide
con la satisfaccion de nuestros clientes.

La calidad tiene que nacer de la capacidad de analisis y critica pro-
pia para identificar y satisfacer los cambios que demanda el merca-
do, en este caso los profesionales del sector dental.

P. A los cinco afios de instalar la delegacion de W&H Ibérica en Va-
lencia, tuvieron que cambiar de local porque se quedaba pequefio.
¢Qué expectativas tiene de aqui a unos afios mas?

R. Ciertamente nuestros inicios contaron con unas expectativas enor-
mes pues habia mucho por hacer en Espafia y Portugal para dar a co-
nocer realmente la capacidad que W&H tiene de generar productos y
servicios, que se conciben al servicio de la practica profesional dental.
Las expectativas de crecimiento se cumplieron y efectivamente evi-
denciamos la necesidad de trasladarnos del centro de la ciudad a un
area menos céntrica con fines mas logisticos, ademas de mas cercana
al aeropuerto.

En el futuro no considero la necesidad de grandes cambios en la ubi-
cacién, pues estamos en el proceso de enviar directamente desde
nuestras fabrica en Austria e Italia a nuestros distribuidores sus pedidos
diarios, que ya nosotros recibimos asi desde el inicio, hace ya 15 afos,
pues el sistema de produccién Just in Time de nuestra central en Aus-
tria (Unico en el sector dental) recibe, produce y envia de una forma
diaria sin la necesidad de tener un stock y con las ventajas de recibir
siempre el producto que realmente precisa nuestro distribuidor.

P. De ser una empresa familiar, W&H se convirtié en uno de los cinco
lideres mundiales en la fabricacion de instrumentos de transmision
odontoldgicos, ;qué enfoque hizo de ella un negocio de éxito mundial?
R. La certera direccién del Sr. Peter Malata hijo, que heredé de su
padre la pasién por buscar en la innovacion y calidad, en combina-
cion con la capacidad de captar del profesional sus necesidades, es
clave diferenciadora antes sus competidores. Asi mismo apuesta por
dar un valor fundamental al servicio posventa, pues es el que conso-
lida la relacién con el profesional a la marca.

En definitiva su eslogan, People have Priority, define que el centro
de la compariia son las personas: el profesional que nos exige y ayu-
da a innovar, el comercio que nos ayuda a difundir y cada uno de
sus empleados que con su profesionalidad son los que convierten en
realidad los objetivos marcados desde la direccion.

P. W&H presume de tener un equipo fuerte y orientado al futuro,
pero ;como reacciona a las necesidades del mercado en estos tiem-
pos de crisis?

R. La familia Malata ha invertido de forma constante en investigacion
y desarrollo, para ello cuenta con una estructura de especialistas de
productos por area de aplicacion que estan en constante contacto con
las delegaciones y jefes de area de todo el mundo para captar y dise-
fiar soluciones para apoyar la excelencia de la practica odontoldgica.
La informacién del mercado a través de las diecinueve delegaciones
propias y jefes de area en todo el mundo, asi como la capacidad de
generar soluciones innovadoras con el objetivo de crear una gama
completa de productos para el profesional y la capacidad de produ-
cir al dia incorporando a la produccién de forma inmediata cualquier
mejora, nos permiten reaccionar a la demanda real del mercado.
En tiempos de crisis las inversiones por parte del profesional se han de va-
lorar de forma alin mas estricta considerando la eficiencia del producto,
gue se compone no solo del precio de adquisicién del producto, sino de
la ventaja/seguridad de uso y el coste de toda la vida util del producto.

WE&H disefa un producto de inversion eficiente, pues desde el inicio
se crea un producto que no es de usar y tirar.

P. ;Cudles son las lineas de producto en las que trabajan actualmente?
R. Desde los inicios de la compania en 1890 el instrumental rotato-
rio: turbinas, contra-angulos y piezas de mano reflejan el constante
desarrollo e implementacién de nuevas tecnologias, y son los pione-
ros en incorporar la luz LED al instrumental.

Agrupamos los productos por areas de aplicacion, asi pues tenemos los
siguientes productos: clinica: restauracién y protesis (turbinas y con-
tra angulos Synea y Alegra); profilaxis y periodontologia (contra-angu-
los Proxeo, Unidades Tigon); endodoncia (unidad inaldmbrica Entran
y contra-angulos Endo Niti); cirugia: unidades quirdrgicas para cirugia
implantoldgica (Implantmed); cirugia dental (Elcomed y Piezomed);
completa gama de contra-angulos y piezas de mano; mantenimiento:
unidades de higiene y mantenimiento Assistina; esterilizacion: espe-
cializados en autoclaves con ciclos rapidos y ciclos tipo B (Lisa y Lina);
laboratorio: micromotores de laboratorio gama Perfecta.

P. Desarrollan, producen y comercializan. ;Por qué le diria a un
cliente que ustedes son mejores y no otros?

R. Porque el producto se concibié estudiando sus necesidades, se
disefié buscando en las ultimas tecnologias la solucién mas 6ptima
para su trabajo tanto en seguridad como en eficiencia y, por ultimo,
se creo la posibilidad de prolongar su vida Util con el conocimiento
de los servicios técnicos Premium posventa y el adecuado mimo y
cuidado descrito en cada uno de nuestros productos.

También es un indicador fundamental la presentacién de novedades
gue generan nuevas tendencias en todo el sector como son: introduc-
cién de la Luz Led + en turbinas y contra-angulos, incluso con luz auto-
generada para unidades con o sin luz; contra-angulos y piezas de mano
de cirugia facilmente desmontables en las partes mas criticas para su
adecuada higiene y mantenimiento; presentacion hace quince afios de
los autoclaves con solo ciclos tipo B (que garantizan la calidad de este-
rilizacion hospitalaria en una clinica); o Implantmed, como motor lider
en el area de la implantologia, por su sencillez, potencia y fiabilidad.

“La calidad tiene que nacer de

la capacidad de analisis y critica
propia para identificar y satisfacer los
cambios que demanda el mercado,
en este caso los profesionales del
sector dental”

P. Dentro del marco internacional de la compafiia ha formado parte
activa de proyectos internos, ;qué es lo que le ha aportado esa ex-
periencia?

R. La posibilidad de tratar multitud de temas desde un ambito y pun-
to de vista internacional, con colegas de diversas partes del mundo,
asi como con compafieros de nuestras plantas de produccion, me
han permitido ver en primera persona el interés real que tiene la
compafiia de usar el conocimiento (know how) que existe dentro
del grupo. Es esa actitud de empresa, poder decir lo que pienso de
forma directa y aprender desde una dimension internacional de la
compafiia, la razén por la que considero W&H una marca diferencia-
dora y sélidamente preparada para los retos del futuro.

P. Por Gltimo, ;quién es Angela?

R. Con una sonrisa que me sale de forma espontanea cuando me pre-
guntan esto, puedo decir que soy: un hibrido cultural como hija de
emigrantes espafioles, melliza de un hermano que es fisicamente mi
opuesto pero lleno de valiosos valores, madre de una nifia con una
discapacidad, que me ha permitido descubrir que la capacidad real de
las personas es la actitud con la que afronta los retos, madrastra de
tres mujeres valientes y luchadoras, esposa que le encanta raptar a su
marido y amiga que necesita compartir y reirse de si misma. Aunque
también de caracter decidido y fuerte, que no permitiria que esta en-
trevista la escribiera una tercera persona en mi nombre, porque solo
yo puedo trasmitir lo que de verdad siento por mi profesion.
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Klockner apoya a las
sociedades cientificas

Klockner colaborara en la IX Edicion de SEPA
Joven que tendra lugar el 8 y 9 de noviemhre
en el Paraninfo de la Universidad
de Deusto de Bilhao

n calidad de Patrocinador
Platino de la Sociedad Es-
pafiola de Periodoncia y Os-

teointegracion,

la empresa
Klockner estara presente en
la exposiciéon comercial de la

IX Edicion de SEPA
Joven.

También in-
tervendra como
patrocinador en

KLOCKNer:
I

implant system

el Xl Congreso de

la Sociedad Espa-

fiola de Cirugia Bucal que se
celebrara en Madrid del 28 al
30 de noviembre en el Centro
de Convenciones Centro Nor-
te de Ifema.

Ademas de estar presente
en la exposicién comercial,
en el estand 66, Klockner
colaborard en el programa

cientifico con la conferencia
del Dr. Pedro Lazaro, Cirugia
guiada como método para
simplificar la restauracion in-
mediata en sector anterior,
que tendrd lugar el viernes
29 de noviembre a las 10.00
horas en la Sala de Conferen-
cias 1.

Nuevo curso

de certificacion
Alineadent en Almeria

El proximo 13 de diciembre tendra lugar
el Curso de Certificacion Alineadent en Almeria,
tras el éxito obtenido en Malaga y Sevilla

Imeria serd4 el escenario
elegido para celebrar el
proximo Curso de Certifica-

cion Alineadent tras el éxito
obtenido en Malaga y Sevilla.
El curso, totalmente gratuito,

ident’

tendra lugar el proximo 13 de
diciembre con la colaboracién
de Dinabite.

Como novedad, esta nueva
edicién incorpora un caracter
mas practico a diferencia de
ediciones anteriores. El tema-
rio ofrecera la informacién ne-
cesaria para realizar un correc-
to diagnostico y prescripcién
del tratamiento Alineadent vy,

a su vez, mostrard de forma
mas practica algunos procesos
como la toma de registros con
escéner intraoral, fabricacion
del dispositivo y seguimiento
del paciente para un Optimo
tratamiento del mismo.

Las plazas son limitadas y la
inscripcion se realiza a través
de la web www.cursos.alinea-
dent.com.

OrthoApnea participa en el V Congreso de la
Asociacion Mundial en Medicina del Sueno de Valencia

La nueva edicion del congreso traté los avances mandibulares
y su aplicacion en el tratamiento de la apnea del sueiio

N umerosos especialistas (neu-
rofisidlogos, neumologos,
otorrinos, etc.) de diferentes pai-
ses se informaron acerca de los
avances mandibulares y su apli-
cacion para el tratamiento de la
apnea del suefio y el ronquido en
esta nueva edicion del congreso
de la Asociacion Mundial en Me-
dicina del Suefio (WASM).
OrthoApnea apoy6 a los
doctores Alex Ferre del Hos-

pital Vall d’Hebron, Merce-
des Martin del Hospital Clini-
co Universitario de Malaga, y
Joao Lopes Fonseca del Cen-
tro Hospitalario Lisboa Norte
(Portugal) que presentaron
los resultados de sus estudios
sobre la eficacia del dispositi-
vo de avance mandibular Or-
thoApnea en el tratamiento
del SAHOS (sindrome de ap-
neas-hipoapneas del suefio).

El V Congreso de la Asociacion Mundial en Medicina del Sueiio se cele-

bré de Valencia.
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A. M. A. entrego el 14.° premio cientifico
de su fundacion a un estudio sobre
coordinacion sanitaria en seguridad vial

La ministra de Fomento, Ana Pastor, y la directora general de Trafico,
Maria Segui, entregaron los galardones el pasado 24 de octubre

I doctor Francisco Javier Al-

varez ha ganado el 14.° Pre-
mio Cientifico de la Fundacion
A. M. A., dotado con 36.000
euros, con un estudio sobre
las ventajas de la interven-
cion sanitaria coordinada para
prevenir las lesiones de trafico
relacionadas con alcohol, dro-
gas y medicamentos. El accé-
sit, dotado con 12.000 euros,
se concedi6 al doctor Miguel
José Maldonado por un trabajo
sobre los riesgos afiadidos del
astigmatismo y la dilatacion
pupilar (midriasis) en la con-
duccién nocturna.

En el trabajo ganador, el
doctor Alvarez recomienda ex-
tremar la intervenciéon de los
profesionales sanitarios para
prevenir las lesiones de trafico
relacionadas con alcohol, dro-
gas y medicamentos. Juzga Util
una mayor coordinacion con los
centros de reconocimiento de
conductores, asi como una posi-

La Ministra de Fomento, Ana Pastor, junto a Francisco Javier Alvarez
Gonzalez, ganador del concurso, y Diego Murillo, presidente de A. M. A.

ble campafia de concienciacion
sobre los efectos de los medica-
mentos en la conduccion.
Miguel José Maldonado sos-
tiene en su trabajo la influen-
cia de que el astigmatismo y la
dilatacion pupilar tienen sobre
los accidentes nocturnos de

transito. Cada dioptria de as-
tigmatismo reduce un 15 % la
distancia de anticipacion visual
nocturna durante la conduc-
cion, y un 9 % cada milimetro
de mayor dilatacion pupilar.

La ceremonia de entrega de
premios estuvo presidida por la

ministra de Fomento, Ana Pas-
tor, miembro del jurado desde
1988. Los trabajos de esta 14.2
edicién debian versar sobre
“Sanidad y Seguridad Vial”,
lema propuesto por la directora
general de Trafico, Maria Segui,
gue también ha asistido a la en-
trega de premios.

LA PREVENCION ES VITAL
Ana Pastor valoro que hay ele-
mentos clave estrictamente
sanitarios en la seguridad vial,
y que al trabajar sobre ellos y
otras causas previsibles tam-
bién se pueden salvar vidas.
Elogio la labor de los Premios
Cientificos de A. M. A. en esta
materia, y considerd que pro-
bablemente dicha mutua esta
entre las mas importantes de
Europa, e incluso del mundo,
en el ambito sanitario.
Informé, ademas, de que
su departamento, a través del
programa especifico de Seguri-
dad Vial, contenido en el Plan
de Infraestructuras y Vivienda
a medio plazo, contempla la
mejora permanente de la se-
guridad y las condiciones de
circulacién en los 26.000 kilo-
metros de carreteras de la red
vial, con un presupuesto de
ochocientos millones de euros.
Maria Segui, por su parte,
hizo hincapié en que los acci-
dentes de trafico deben preve-
nirse en el ambito sanitario.

Dentsply apoya los
estudiantes de Odontologia

Dentsply Detrey convoca el concurso
internacional 2013-2014 de casos clinicos
con el restaurador nanoceramico Ceram.
X Mono y Duo

Mediante este concurso con-
vocado por Dentsply De-
trey se pretende fomentar la
competicién entre estudiantes
de Odontologia de todo el mun-
do que estén interesados en la
odontologia estética. Los partici-
pantes recibiran un kit con un es-
tuche de introduccion de Ceram.
X Mono o un estuche de introduc-
cién de Ceram. X Duo y el plazo
es hasta el 14 de abril de 2014.

Un comité asesor nacio-
nal hard de jurado de los
casos clinicos, que se revi-
saran como anénimos para
conservar su imparcialidad.

Solo se seleccionaran tres
finalistas en Espana y Portu-
gal: el primero recibira mil
euros en metalico y su uni-
versidad recibird mil euros en
material; el segundo recibira
ochocientos euros en metali-
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Kit de Ceram. X Duo.

co y su universidad, la misma
cantidad en material; y el
tercero recibira quinientos
euros en metalico y su uni-
versidad, quinientos euros en
material.

PREMIO INTERNACIONAL
El primer premio de cada
pais participara en el con-

curso a nivel internacional.
El jurado estara compuesto
por un distinguido profesor
de cada pais participante y
seleccionara tres ganadores
del concurso internacional.
Los tres posteres se pre-
sentaran en el congreso de
IADR en Croacia del 10 al 13
septiembre de 2014.




A. M. A. amplia
sus seguros colectivos
en Andalucia

La mutua asumira las situaciones de
desproteccion frente a responsabilidades
civiles en las que puedan haber incurrido los
medicos del Servicio Andaluz de Salud (SAS)

de seguros seguida por la Ad-
ministracion.

La extension de cobertu-
ras demuestra el compromiso
de A. M. A. por el colectivo
médico, especialmente con
quienes trabajan en la Admi-
nistracion Publica y que en
algin momento se han que-
dado sin cobertura.

A. M. A. es la aseguradora
de referencia en pélizas co-

La Agrupacién Mutual Ase-
guradora (A. M. A.) asumi-
r4 la desproteccion frente a
responsabilidades civiles, si
las hubiera, en las que pue-
dan haber incurrido los mé-
dicos del Servicio Andaluz de
Salud. De esta manera, res-
ponde a a la preocupacion
del Consejo Andaluz de Cole-
gios de Médicos por la poli-
tica de renovaciones y topes

Francisco José Martinez Amo, presidente del Consejo Andaluz de Cole-
gios Médicos, junto a Diego Murillo, presidente de A. M. A.

lectivas de Responsabilidad
Civil Profesional de los ocho
colegios profesionales anda-
luces, hasta el punto de te-
ner asegurados a todos los
médicos de esta comunidad.

Tras la voz de alarma del
Consejo Andaluz, A. M. A.
ha ampliado sus coberturas

con los colegios que se han
adherido al acuerdo (excep-
to el Colegio de Médicos de
Sevilla). Para los otros siete
Colegios, A. M. A. también
afrontard las responsabilida-
des civiles en las que los mé-
dicos del SAS hayan incurrido
y quedado en descubierto.

proclinic
Y ahora ti

I doctor Jorge Mejia, co-

laborador cientifico de la
empresa Proclinic, present6
el pasado 8 de noviembre en
el Aula Proclinic la nueva li-
nea de productos implanto-
l6gicos.

La empresa ha desarro-
llado una linea de implan-
tes totalmente mejorada y
adaptada a las necesidades
actuales de las clinicas den-
tales en su afan por ofrecer
un servicio de calidad.

Proclinic presento
su nueva linea

de productos de
implantes dentales

La nueva gama se adapta a las necesidades
actuales de los odontologos

Nueva plataforma para
profesionales: dentista
y protesico digital DPD

El dentista del siglo XXI podra estar al dia
de las nuevas tecnoldgicas, noticias
del sector o ultimas novedades gracias a
www.dentistayprotesicodigital.com

a nueva plataforma para
Dentista y Protésico Digi-
tal DPD (www.dentistaypro-
tesicodigital.com) es una via

de comunicacion para todos
los profesionales del sector
dental que involucra tecno-
logicamente al dentista, al

laboratorio dental, a la in-
dustria y a los distribuido-
res, que son los que ofrecen
productos y equipos innova-
dores. De esta manera hace
posible que el dentista y el
protésico dental del siglo xxi
ofrezcan una Odontologia de
excelencia a los pacientes
dentales.

Esta plataforma digital 3.0
puede visualizarse en los so-
portes existentes (smartpho-
nes, tablets con sistemas
operativos Android e 10S, asi
como PC) con el objetivo de
ser un medio de comunica-
cion gratuito entre los pro-
fesionales de la atencién
dental.

Esta iniciativa abordard la
informacion de mayor actua-
lidad de la tecnologia digital,
las tendencias relativas a las
diferentes técnicas, tecnolo-
gias y productos, las noticias
del sector y las novedades de
las empresas. Ademas se pu-
blicaran casos clinicos en los
que se apliquen y utilicen la
vanguardia digital que ten-
gan relevancia profesional.

Ademaés, dentistas, protési-
cos y casas comerciales podran
disponer de un espacio virtual
para promocionar sus servicios
con una mini web gratis. Las ca-
sas comerciales que se den de
alta podran promocionar pro-
ductos a todo el sector dental.




70

UBK participa en el
congreso de la Sociedad
Espanola de Protesis
Estomatologica y Estética

El congreso ofrecio un programa
de conferencias y talleres para todos
los profesionales del sector

BK present6 sus servicios
a los profesionales de la
Odontologia durante la 43 Reu-
nién Anual de la Sociedad Espa-
fiola de Prétesis Estomatoldgica
y Estética (SEPES), celebrada

en Oviedo los dias 11, 12 y 13
de octubre.

El congreso, que contd con
la presencia de 1.500 asisten-
tes, ofrecié un programa de
conferencias, talleres y entre-

De izquierda a derecha: Pol Canales, asesor personal de UBK; Maria
Ordoiiez, delegada de UBK Burgos; Juan Ignacio Rodriguez, presi-
dente de SEPES; y Vicente Garcia, delegado de UBK Valladolid.

ga de premios. Durante tres
dias traté sobre el ejercicio
practico de la odontoestoma-
tologia, y cont6 con la presen-
cia de higienistas y técnicos
dentales.

La empresa cont6 con su
propio estand, lo que le permi-
tié acercarse a su publico obje-
tivo para ofrecer sus servicios
como correduria especializada
en el sector odontoldgico.

Unidental ha querido adaptar-
se a las necesidades del en-
torno econdmico de Espafia para
gue los pacientes puedan bene-
ficiarse de un ahorro de tiempo
y dinero, a la vez que lucen una
sonrisa sana y estética.

Los problemas bucodentales
son unas de las afecciones que
afectan a mayor ndmero de
personas en Espafia. Se calcula
gue mas del 80 % de la pobla-
cion adulta tiene un problema
bucal que requiere de trata-
miento.

Dentro de las enfermedades
odontoldgicas, los tratamientos
més demandados son la implan-
tologia y la ortodoncia.

Del 14 de octubre al 30 de
diciembre, Unidental ofrece
su servicio de implantologia,
ya sea en piezas fijas o remo-
vibles, y de ortodoncia, con la
oportunidad de conseguir unos
dientes alineados con Smyse-
cret, la solucion transparen-
te, extraible, que combina los
alineadores tradicionales con
principios activos.

Unidental lanza la
primera tarifa plana en
implantes y ortodoncia

Para adaptarse a las nuevas necesidades
economicas, la empresa lanza su ultima
tecnologia a precios asequibles
para los pacientes

A. M. A. abre una nueva
oficina en Cuenca

La compania aseguradorada concentrara
sus seguros especializados para los
profesionales de la sanidad y sus familias

La Agrupacion Mutual Asegu-
radora (A. M. A.) ha abierto
una nueva oficina en Cuen-
ca, en la que concentrara su
gama de seguros especializa-
dos para los profesionales de
la sanidad y sus familias. La
compafiia trabaja exclusiva-
mente para estos colectivos, y
en Cuenca mantiene acuerdos
de colaboracién con los cole-
gios provinciales de farmacéu-
ticos, médicos o veterinarios,

y préximamente con el de en-
fermeros.

A. M. A. es la Ginica compafiia
nacional especializada en segu-
ros para profesionales sanitarios
y familiares como para colegios
sanitarios, y guarda una especial
vinculacion con el colectivo de
la sanidad conquense. Cuenta
con oficinas en todas las capi-
tales castellano-manchegas, y
supone una referencia tanto en
la comunidad como en Cuenca.

Diego Murillo, presidente de A. M. A., y José Ignacio Echaniz, conse-
jero de Sanidad de Castilla-La Mancha.

La inauguracién de la nueva
oficina tuvo lugar en un acto
presidido por el consejero de
Sanidad de Castilla-La Mancha,
José Ignacio Echéniz, y el pre-
sidente de A. M. A., Diego Mu-

rillo. Asistieron también Juan
José Rodriguez Sendin, presi-
dente de la Organizacion Mé-
dica Colegial, y Carlos Molina
Ortega, presidente del Ilustre
Colegio de Médicos de Cuenca.
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Unidental recibe
la distincion honorifica
CEU San Pablo

José Alvarez, socio fundador y presidente
de Unidental, recogio el premio a la sinergia
entre la Universidad San Pahlo CEU
y las clinicas Unidental

Unidental recibié la distin-
cion honorifica que otorga
la Universidad CEU San Pablo
en la celebracion de San Lu-
cas, patron de la Facultad de
Medicina, por formar a los fu-
turos odontologos espafioles.
La empresa afirma estar
comprometida con la exce-
lencia en la préactica odon-
tolégica y con el objetivo de
ofrecer una vision global de la
actividad en una clinica den-
tal. Alumnos y futuros odonto-
logos podran aprender al lado

de profesionales y tener un
contacto directo con el entor-
no de la clinica.

La distincion honorifica, en-
tregada en el aula magna de
la Facultad de Medicina del
campus de Monteprincipe,
premio la excelencia en la
ensefianza y practica odonto-
l6gica realizada por Unidental
durante el afio que dura su
convenio de colaboracion.

El convenio se ha renova-
do para el curso 2013-2014,
ampliando la duracion de las

José Alvarez recogio el premio de la Universidad San Pablo CEU.

practicas, que pasaran de 60
a 80 horas distribuidas en dos
rotaciones, en lugar de una,
de octubre a diciembre y de
febrero a abril. Las clinicas
seran seleccionadas pensando

en que los alumnos rentabili-
cen al méximo su paso por los
centros, puedan compatibili-
zarlo con los estudios y esté
cerca el lugar de estudio y de
trabajo.

UBK asesora a medicos
y odontologos sobre la planificacion
de su jubilacion

La correduria colahora con los colegios oficiales de meédicos
y odontologos de Murcia, Aragon y La Rioja para asesorar
a los colegiados de los ultimos cambhios en el marco
normativo de la jubilacion

BK organizé en colabora-

cion con los colegios oficia-
les de médicos y odontologos
de diversas comunidades au-
ténomas como Murcia, Aragon
y La Rioja dos ponencias en
las que se dio respuesta a las
cuestiones planteadas por los
propios colegiados respecto a
los Ultimos cambios en el mar-
co normativo de la jubilacion.

Los eventos tuvieron lugar
en la sede de los correspon-
dientes colegios y los asis-
tentes tuvieron ocasion de
realizar diversas consultas
personales como: ;En qué ca-
sos me interesan las mutuas
de prevision social o cotizar a
la Seguridad Social?, ;cuando
me podré jubilar?, ;cuanto

cobraré?, ;puedo escoger la
base de cotizacién?, ;cuando
necesito compensar?, ;cémo

identificar carencias en las
prestaciones?, ;qué soluciones
tengo a mi alcance?

La presencia del equipo de
gestores personales de UBK per-
mitié a los colegiados solicitar
asesoramiento  personalizado
sobre prestaciones de Seguridad
Social y soluciones aseguradoras
complementarias, asi como so-
licitar el servicio gratuito que
estudia como les afectaran las
novedades presentadas.

Estas ponencias forman
parte del servicio de aseso-
ramiento que UBK ofrece a
los colegiados como parte del
convenio de colaboracion fir-
mado por la correduria de se-
guros con el Colegio de Den-
tistas y el Colegio de Médicos
de la Region de Murcia.

Ponentes de UBK en la sede del llustre Golegio Oficial de Médicos de la Region de Murcia.




NOVEDADES

¢ Dvd Tech, Tedesa y NSK unen sus fuerzas con Rubi Pro

¢ Inibsa Dental lanza dos adhesivos para la odontologia restauradora: All-Bond® Universal

y Ace® All-Bond Te®

¢ Una aplicacion para el prediagnostico bucodental de SmySecret

All-Bond® Universal y Ace®
All-Bond Te®, dos nuevos
adhesivos de Inibsa Dental

I nibsa Dental ha lanzado al mercado odontoldgico dos adhe-
sivos para cubrir cualquier necesidad adhesiva del profesio-
nal en odontologia restauradora. Dos adhesivos que combi-
nan la probada tecnologia All-Bond.

All-Bond® Universal es un adhesivo en una sola botella re-
comendado con cualquier técnica adhesiva. Tiene una for-
mulacion quimica perfecta para la adhesion autograbante,
grabado total o grabado selectivo. Permite, ademas, una
compatibilidad universal con cementos y composites de po-
limerizacién auto, foto o dual, sin necesidad de usar un ac-
tivador adicional.

Ace® All-Bond Te®, por su parte, es un adhesivo de graba-
do total con base de etanol y polimerizacion dual. Permite
aplicar “primer” y adhesivo en una sola aplicacién. Su pre-
sentacion en cartuchos se utiliza con el aplicador ace, lo que
permite una mezcla exacta de los dos componentes (a-b).

Incorpora mondémeros

reticulados en su com-

j- posicion  quimica que

asegura una hidrofobia

| instantanea sobre la poli-

'E " merizacion, asi se elimina

T la necesidad de una capa

i de resina hidréfuga adi-
cional.

Ademés, consigue una
polimerizacion dual en
una sola gota, que es
compatible con todo tipo
de sustratos y materiales,
incluso cementos de po-
limerizacién auto o dual.

Rubi Pro: nuevo equipo exclusivo
eficaz, rentable y comodo

VD Tech, Fedesa y NSK han unido sus esfuerzos para realizar

una propuesta excepcional y Unica: la version Pro del exito-
so modelo del equipo Rubi, equipo exclusivo de DVD y Fedesa.
El objetivo es ofrecer al profesional un equipo eficaz, rentable y
comodo.

El equipo Rubi Pro presenta muchas novedades importantes,
entre ellas el micromotor NANO de induccién fabricado en titanio
gue, gracias a su
minimo peso, fa-
cilita la labor del
profesional. Para
mayor comodidad
y efectividad en el
trabajo, el limpia-
dor ultrasénico in-
corpora luz LED, al
igual que la lampa-
ra de iluminacion.
La luz LED pro-
porciona una luz
blanca neutra sin
sombras que evita
la fatiga ocular.

El equipo dental Rubi Pro incorpora el exclusivo panel de con-
trol de NSK, Multi Pad, con autoseleccién del instrumento y cam-
bio automético de los pardmetros del Motor y Scaler.

Desde el Multipad se pueden controlar una serie de parametros
del micromotor como la eleccién entre ocho programas, la indica-
cion de velocidad, indicacién del torque, el giro a la derechao a la
izquierda segin convenga en cada una de las practicas del dentista
en el sillén dental.

Ademas, haciendo la unidad dental todavia més completa, se
suman los parametros del ultrasonido: tres programas, tres fun-
ciones (general, endo, perio) con indicacion de funcionamiento y
potencia.

SmySecret lanza su
aplicacion para el
prediagndstico de las
necesidades bucodentales

mySecret, la ortodoncia transparente, removible y basada en

principios biomecanicos activos ha desarrollado SmySecret app,
una aplicacion gratuita y disponible para todos los dispositivos, que
presenta en cinco sencillos pasos un prediagnéstico sobre las nece-
sidades bucodentales de cada usuario.

Estos pasos son: descargar la aplicacion; solicitar el prediag-
nostico; introducir los datos identificativos (como nombre, edad

o correo electrénico); realizar tres fotos de la
sonrisa (normal, abierta y de perfil); enviar las
imagenes para que un profesional realice el
prediagnoéstico, que remitira al correo facilita-
do en el paso tres.

La ortodoncia es uno de los tratamientos
mas solicitados por los ciudadanos espafioles,
ya que remedia no aspectos estéticos, ali-
neando los dientes de los pacientes, y ofrece
solucién a problemas como la mordida, funda-
mental para masticar correctamente y gozar
de salud bucodental.

SmySecret ofrece una solucién transparen-
te, removible y que permite tratar la mayoria
de los casos al combinar alineadores tradicio-
nales basados en principios biomecanicos acti-
vo y en un tiempo mucho menor.
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XXXIV Congreso Nacional de la Asociacién
Espafola de Endodoncia y Xlll Congreso
de la Asociacién Iberolationoamericana
de Endodoncia

Lugar: Madrid
Fecha: 1y 2 de noviembre de 2013

Mas informacion:
www.aede2013.com y www.claide2013.com

XI Congreso SEOEME

Lugar: Palma de Mallorca
Fecha: 8 y 9 de noviembre de 2013

Mas informacion:
http://www.seoeme.es/congreso2013/

Curso de Regeneracion Osea Teérico-
Practico

Lugar: 9 de noviembre
Fecha: Palma de Mallorca

Mas informacion:
formacion@klockner.es

Curso Fundamentos en Periodoncia
e Implantologia

Lugar: Valencia
Fecha: 15y 16 de noviembre de 2013

Mas informacion:
www.sepa.es

XXII Congreso OMD 2013

Lugar: Lisboa (Portugal)
Fecha: 21-23 de noviembre de 2013

Mas informacion:
http://www.omd.pt/congresso

Curso de Cirugia Plastica Periodontal
Combinada con Estética Conservadora

Lugar: Madrid
Fecha: 29 y 30 de noviembre de 2013

Mas informacion:
www.beyourselfcenters.com

IX Edicién de SEPA Joven

Lugar: Bilbao
Fecha: 8 y 9 de noviembre de 2013

Mas informacion:
Www.sepa.es

Curso Manejo del Alvéolo Postextraccion

Lugar: Barcelona
Fecha: 9 de noviembre

Mas informacion:
formacion@klockner.es

Curso Avanzado en Carga Inmediata

Lugar: 16 de noviembre
Fecha: Barcelona

Mas informacion:
formacion@klockner.es

Curso Avanzado en Periodoncia y Prétesis

Lugar: Zamora
Fecha: 15y 16 de noviembre de 2013

Mas informacion:
http://www.colegiodedentistas.com

Aula Clinica 2013: Reconstruccion Osea
en la Terapéutica de Implantes

Lugar: Barcelona
Fecha: 22-23 de noviembre de 2013

Mas informacion:
http://www.sepa.es

Curso de Tratamiento Periodontal
y Mantenimiento de Dientes y de Implantes

Lugar: Valencia
Fecha: 29 y 30 de noviembre de 2013

Mas informacion:
http://www.sepa.es
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XI Congreso Cirugia Bucal de la Sociedad
Espariola de Cirugia Bucal (SECIB)

Lugar: Madrid
Fecha: 28-30 de noviembre de 2013

Mas informacion:
http://www.secibonline.com

Jornada sobre Marketing Dental

Lugar: Palma de Mallorca
Fecha: 30 de noviembre

Mas informacion:
http://inter-activa.es/

13

Curso de Cirugia Plastica Periimplantaria y Remodelado de Tejidos Blandos Microcirugia

Lugar: Madrid
Fecha: 13-14 de diciembre de 2013

Mas informacion:
www.beyourselfcenters.com

Curso de Rehabilitacion del Maxilar Superior
Atrofico en Carga inmediata. Implantes
Cigomaticos

Lugar: Madrid

Fecha: 29 de noviembre

Mas informacion:
www.codes.ess

Curso Colocacion de Implantes en el Sector Estético. Carga Inmediata. Impresién Digital

Lugar: Madrid
Fecha: 10y 11 de enero de 2014

Mas informacion:
www.beyourselfcenters.com

Barcelona Orthodontic Meeting

Lugar: Barcelona
Fecha: 13-15 de febrero de 2014

Mas informacion:
http://www.coec.cat/

Ill Congreso Internacional SCOI

Lugar: Granada
Fecha: 27-29 de marzo de 2014

Mas informacion:
http://www.scoi2014.com/es
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Blue Jasmine
Woody Allen sigue tan dispuesto como siem-
pre a mostrar sus habilidades escénicas en
el celuloide. Después de A Roma con amor
(2012), ya tiene listo su ultimo trabajo para
estrenar en Espafia el préximo 15 de no-
viembre, Blue Jasmine. Entre otros actores
de renombre que conforman el habitual
elenco coral de sus peliculas podremos ver
a Cate Blanchett, Sally Hawkins, Alec Bald-
win, Peter Sarsgaard o Bobby Cannavale.
El filme narra la historia de una mujer
de la alta sociedad neoyorquina que aca-
ba de pasar por un descalabro econémico
que le ha conducido a la bancarrota. Para
colmo, descubre que su marido la engafia
y la ha dejado en la ruina. Ahora debe
empezar de cero. Por eso se trasladara a
San Francisco, donde su hermana tratara
de sacarla del fondo del abismo que ha
hecho de su vida un total desconcierto.

'p_ ~H—
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Jasmine

ARTE
El surrealismo y el suefio

El Museo Thyssen presenta del 8 de octubre al 12 de enero El surrealismo y el suefio, una exposicién que profundiza en la forma de entender el arte.
La exposicion muestra obras de autores como Dali, Miré, Breton, Max Ernst, Leonora Carrington, Magritte, Paul Delvaux... Esta compuesta por 163 obras

DANZA

Festival Madrid en Danza 2013

El Festival Internacional Madrid en Danza vuelve el proxi-
mo 6 de noviembre a los Teatros del Canal en su XXVIII
edicién. En esta ocasion participaran las compafiias de
Rafaela Carrasco, Dairakudakan (Jap6n), Angelin Preljo-
caj, Compagnie Derniere Minute de Pierre Rigal (Fran-
cia), Akram Khan Company (Reino Unido) y Tao (China).

El festival acoge un ciclo especial dedicado a Francia y
celebra el aniversario del estreno de La consagracion de
la primavera con la espectacular coreografia de Angelin
Preljocaj.

Este afio Madrid y Japon se unen en torno al baile y se
ha contado con la colaboracion especial de la Fundacién
Japon, de modo que esta edicién contara con veinte bai-
larines de danza butoh dirigidos por Akaji Maro. La vuelta
de Akram Khan a la capital, con su extraordinario traba-
jo Desh, sera el punto final de esta edicion, que ofrece
al publico madrilefio una oferta distinta, cosmopolita y
con sabores y estéticas diferentes llegadas de Europa y
Oriente.

EXPOSICION

Con dos colores
La exposicion de carteles, disponible en el Matadero de
Madrid hasta el 17 de noviembre, Con dos colores esta
compuesta de mas de un centenar de piezas que tratan
temas de actualidad de una manera directa y visceral.
Una exposicién que pretende promover el disefio y la co-
municacion como agentes de cambio social, dando voz a
todo aquel que tenga algo que decir. Mensajes sin trampa
ni carton donde cultura, disefio y creatividad se ponen al
servicio de la opinién sacando a relucir buena parte de
los problemas que condicionan nuestro dia a dia.
Siguiendo el principio de: “Dime y lo olvido, enséfia-
me y lo recuerdo, involicrame y lo aprendo”, se propo-
ne una exposicion pensada para convertir al espectador
en una pieza clave de la misma; participando activa-
mente en su recorrido gracias al sistema de filtros crea-
dos para descifrar los carteles que alberga. Una manera
diferente y divertida en la que nifios y adultos podran
pasar a ser los auténticos protagonistas de la muestra.

procedentes de importantes instituciones de todo el mundo como el Centre Pom-

pidou de Paris, la Tate Modern de Londres o el Metropolitan Museum de New York.

A través de esta exposicion, el Museo Thyssen-Bornemisza invita al publico a
sofiar, “ya que vivir es sofiar” mediante la primera gran monografia dedicada al
universo del suefio como componente esencial, fuente y origen de la revolucién

surrealista.

Segun el catedréatico José Jiménez, comisario de la exposicion, el surrealismo
esté actualmente en la sensibilidad de la gente. Cuando el surrealismo surgi6 y se
desarrollé se vivia una crisis social, politica y de cultura intensisima... igual que

ahora.

Este movimiento representa una actitud ante la vida: los surrealistas defendie-
ron el suefio y la escritura automatica como escape liberador de la mente.
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PACIFIC RIM

Hannibal Chau, el malo de la pelicula
interpretado por Ron Perlman, se apunta a
la moda de los grillzs que ha contagiado el

mundo de la musica, el espectaculo y, ahora
también, el cine de ciencia ficcion

Unas impactantes piezas decorativas cubren de oro su dentadura

Desde hace veinte afios no sor-
prende descubrir a Ron Perl-
man en una pelicula de Guillermo
del Toro. Este actor, de rasgos in-
confundibles, ha trabajado con el
realizador mexicano en proyectos
como Cronos, Blade Il o Hell Boy
Lyl

Para quien no le venga su ros-
tro a la cabeza, bastara con que
piense en él con el rostro tefiido
de rojo y unos cuernos cortados
en la frente dando vida a ese de-
monio creado para el comic por
Mike Mignola y llevado al cine por
del Toro.

Perlman ha sido la Bestia en La
Bella y la Bestia, el diablo rojo
en Hell Boy y un hombre primi-
tivo en En busca del fuego; ha
hecho del malo de la pelicula en
titulos como Drive o Bunraku y su
impactante fisico resulta recono-
cible en decenas de titulos. A él
y a Santiago Segura, Guillermo
del Toro los considera un valor se-
guro y cuenta con ellos siempre
que puede. De hecho en su Ulti-
ma produccion, Pacific Rim, ided
para ambos un peculiar negocio:
vender organos de Kaiju, unas

criaturas gigantes que provienen
de otros mundos y cuyo Unico co-
metido parece ser la destruccion
de todo lo que se mueve en el
planeta Tierra. En esa empresa,
gue naturalmente es ilegal, Se-
gura trabaja como ayudante de
Hannibal Chau, el personaje al
gue interpreta Ron Perlman, cuyo
aspecto merece una detallada
descripcion.

La ropa de Chau, disefiada
por Kate Hawley, consiste en
una especie de levita de color
rosa y una corbata amarilla. Lle-
va unos sorprendentes zapatos
dorados, sobre los que del Toro
reserva un chiste para quienes
se quedan en la sala mientras
aparecen los titulos de crédito;
tiene las manos repletas de ani-
llos de oro y se oculta tras unas
gafas que le permiten disimular
un ojo mutilado y una enorme
cicatriz. Por si fuera poco el do-
rado con el que salpica toda su
indumentaria, luce unos impac-
tantes grillzs que cubren tam-
bién de oro su dentadura.

Se apunta asi Hannibal Chau a
una moda que parece haber con-

Hanibal Chau deja entrever con su media sonrisa las piezas decorativas insertadas en
su dentadura.

Director: Guillermo del Toro | Intérpretes: Charlie Hunnam, Idris Elba, Rinko Kikuchi,
Charlie Day, Diego Klattenhoff, Burn Gorman, Max Martini, Robert Kazinsky, Ron Perlman,
Santiago Segura | Pais: Estados Unidos Afio: 2013 | Duracion: 131 min | Guion: Travis

Beacham, Guillermo del Toro | Fotografia: Guillermo Navarro | Misica: Ramin Djawadi

tagiado el mundo de la musica,
del espectaculo y ahora también
del cine de ciencia ficcion. No
hace demasiados meses que el
actor James Franco aparecia
en Spring Breakers, una peli-
cula dirigida por Harmony Kori-
ne, convertido en un personaje
perverso y haciendo ostentacion
de unos impresionantes grillzs.
Franco interpretaba a un rape-
ro, territorio en el que hay que
buscar el origen de esa practica
de cubrir los dientes con piezas
de metal de diferentes formas
y tamafios, y compartia con el
personaje de Hannibal Chau
su aficion por el lado salvaje y
peligroso. Aunque aquella no
era una pelicula de ciencia fic-

cion, no deja de resultar curioso
que el nombre del rapero fuera
Alien.

Si Madonna, Miley Cirus o
Justin Bieber se han atrevido a
lucir una sonrisa metélica, es-
taba claro que el cine no podia
pasar por alto un elemento tan
poderoso visualmente como los
grillzs. Aunque los dentistas los
desaconsejemos y a pesar del
debate estético que suscitan,
parece que en la pantalla gran-
de los grillzs, como antes los
tatuajes o los piercings, se han
convertido en un complemento
que, de momento, lucen orgu-
llosos sobre todo los malvados.

TEXTO: CIBELA



