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Nuestro PROPOSITO:
Innovamos para tu salud y bienestar, cuidamos inspirando tu confianza

BIENVENIDA RESIDENTES 2026

Este martes hemos dado la bienvenida a los nuevos residentes que han elegido el Hospital
Universitario Infanta Cristina para su formacién sanitaria especializada. La nueva promocién
estd formada por 18 residentes hospitalarios y 3 residentes de Medicina Familiar y
Comunitaria de Atencién Primaria. Entre ellos se encuentran especialistas en formacién de
Medicina Interna, Pediatria, Psiquiatria, Psicologia Clinica, Salud Mental, Obstetricia y
Ginecologia, Dermatologia, Oftalmologia, Radiodiagnéstico, Aparato Digestivo,
Urologia, Medicina Intensiva y Medicina Familiar y Comunitaria.

La directora médica, Dulce Ramirez Puerta, acompafiada por el Jefe de Estudios, Vicente
Patifio, dio la bienvenida a los nuevos residentes a los que ha recordé que no solo van a
formar parte de un proyecto docente, sino también, de un proyecto humano. “En este
hospital se cuida al residente, se escucha vuestra voz, se favorece vuestro desarrollo, no
solamente como profesionales, sino también como personas. Aqui vais a crecer, pero vamos a
crecer todos, gracias y junto a vosotros”. -

Con esta nueva promocién de residentes,
el Hospital Universitario Infanta
Cristina refuerza su compromiso con
la formacién sanitaria especializada,
una actividad estratégica que contribuye
al desarrollo profesional de los futuros
especialistas y a la mejora continua de la
calidad asistencial.
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JORNADA DE URGENCIAS NEUROLOGICAS

Bajo el lema “conocimiento que cambia decisiones; decisiones
que cambian vidas”, este jueves se ha celebrado la Jornada
de Urgencias Neurolégicas que ha reunido a profesionales
del servicio de Aparato Digestivo del HUIC y de la
Direccidon Asistencial Sur de Atencién Primaria, con el
objetivo de reforzar la continuidad asistencial y mejorar la
calidad de la atencién que el hospital ofrece a los pacientes.

Durante la inauguracién, la directora médica, Dulce Ramirez
Puerta, ha recordado que la patologia digestiva es “uno de

los grandes retos asistenciales, que exige un trabajo alineado
entre Atencién Primaria y el Servicio de Digestivo”. Por eso, encuentros como este nos
permiten avanzar hacia una atencién digestiva cada vez mas integrada, mas segura y
mads cercana a lo que nuestros pacientes necesitan”.

PRODUCCION CIENTIFICA

Raquel Moreno Diaz, Alejandra Melgarejo Ortuiio y Miguél Angel Amor Garcia, del
Servicio de Farmacia, y Francisco J. Garcia Sanchez, del Servicio de Urgencias, han
participado en el estudio “An Innovative Patient Stratification Tool Integrating Clinical
and Economic Data for Benchmarking Oncology and Hematology Care: The PATONCOS
System”, publicado en la Revista Journal of Clinical Medicine.

El estudio se desarrollé por un grupo de trabajo multicéntrico integrado por cuatro hospitales
de Madrid para desarrollar y evaluar preliminarmente un novedoso sistema de clasificacién
para pacientes adultos oncohematolégicos. Se disefid una metodologia estandarizada
para estratificar a los pacientes en grupos homogéneos (categorias PATONCO) en funcién de
la ubicacion del tumor, el objetivo terapéutico y los biomarcadores clinicamente relevantes. Se
definié un indicador de costo, como el costo promedio por paciente por mes, para cada
categoria de PATONCO.

La herramienta PATONCOS proporciona una metodologia de estratificaciéon nueva y orientada
clinicamente, que integra la farmacoterapia, los biomarcadores y la etapa de la enfermedad
con la evaluacién econémica. Este enfoque permite comparaciones mds precisas de los costos
de tratamiento oncoldgico entre instituciones y puede apoyar la toma de decisiones basada en
datos en la asignacidén de recursos. 2
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PRESTIGIO E IMAGEN

El Servicio de Medicina Intensiva (UCI), en
colaboracién con el Servicio de Farmacia ha |
participado activamente en los congresos
nacionales celebrados en Madrid del 7 al 10 de
junio de 2026: el LXI Congreso Nacional de la
SEMICYUC vy el LI Congreso Nacional de la
SEEIUC, ambos bajo el lema “Tecnologia y
pasion: arte y ciencia en la atencién del

enfermo critico”.

La representacion del hospital ha estado integrada por un equipo multidisciplinar de
profesionales que reflejo el modelo asistencial basado en la cooperacién entre médicos
intensivistas, enfermeria y farmacéuticos. En concreto, han participado las doctoras Dra. Eva
Manteiga, Dra. Belén Vila, Dr. Diego Manzano, Dr. Juan Pablo Avilés y Dra. Francy Dos
Santos, junto con profesionales de enfermeria como Roberto Gémez Santos y Raquel
Serrano, y del Servicio de Farmacia, representado por Dr. Miguel Angel Amor.

Durante estos encuentros cientificos el equipo presentd un total de siete comunicaciones,
abordando diferentes dreas clave en la atencién al paciente critico, trabajos que ponen de
manifiesto el compromiso del hospital con la mejora continua de la calidad asistencial, la
seguridad del paciente y la incorporacion de la evidencia cientifica a la practica
clinica, asi como el valor del abordaje multidisciplinar en el entorno de los cuidados criticos,
donde la coordinacién entre intensivistas, enfermeria y farmacia resulta clave.

Asimismo, varias de las comunicaciones se centraron en una linea estratégica cada vez mas
relevante: la humanizacién de los cuidados intensivos, analizando la experiencia de
pacientes y familiares e identificando dreas de mejora desde la perspectiva tanto médica

como enfermera.

* PROCOR: Implantacién de un programa de optimizacién del uso de corticoides
sistémicos en uci y evaluacién preliminar del consumo

* Uso y continuidad de psicofarmacos iniciados en la UCI en pacientes criticos:
resultados de un estudio multicéntrico prospectivo.

 Registro nacional y andlisis de intervenciones farmacéuticas en unidades de cuidados
criticos: resultados del estudio multicéntrico farmacritic

3




M Hospital Universitario

* &
*

sawveaia INfanta Cristina

Boletin Informativo Interno 12 junio 2026

¢ ¢(Deberiamos protocolizar la anticoagulacién en todos los pacientes con ahre (“atrial
high rate episodes”)? Experiencia tras implementar protocolo de anticoagulacién
al afio de seguimiento

* Practica clinica habitual en UCI espafiolas en la desconexién de la ventilacién
mecanica. Protocolizar importa

¢ Mapa de experiencia de la familia del paciente intubado en UCI: puntos criticos y
estrategias de humanizacién desde la perspectiva enfermera

PRESTIGIO E IMAGEN (CONT.)
Beatriz Barrio Bueno; Celia Garcia Martinez; Diana Campano

ADMINISTRATIVES

XVI JORNAD#

st

Gonzalo, y Cristina del Alamo Jiménez, del servicio de Psiquiatria, e
han recibido el primer premio a la comunicacién péster en las XVI '
Jornadas Nacionales de la Asociacion de Administrativos Sanitarios,
celebrada el 5 de junio en Vitoria Gasteiz, por el trabajo “Gestién
administrativa del traslado de un centro de Salud Mental”.

M?. Eugenia Marin Martinez y Amanda de Labaig Revert, del servicio de Obstetricia y
Ginecologia han participado en el XIV Congreso de la Seccién de Endoscopia
Ginecolégica de la SEGO, celebrada en Valencia entre los dias 27 y 29 de mayo, con la
Comunicacién titulada: “Evaluacién a 24 meses de la radiofrecuencia para miomas:

complicaciones y reintervencién en practica clinica real”.

Ana Conseglieri, jefa de Seccién de Psiquiatria del HUIC y presidenta de la Asociacion
Espafiola de Neuropsiquiatria (AEN), ha protagonizado este martes 10 de junio la contraportada
del periédico El Pais con una entrevista en la que reflexiona sobre cémo la psiquiatria ha
oscilado histéricamente entre la medicina y el control social.

Ana Conseglieri: “La psiguiatria siempre ha
tenido un componente enorme de control del

Advierte que se estd medicalizando en exceso el malestar cotidiano,  stensodar
cuando muchas veces sus causas son estructurales (precariedad -
laboral, falta de vivienda, desigualdad..). Sefiala que Espafia lidera el
consumo de ansioliticos en Europa, y que paraddjicamente quienes
mas los toman no son los pacientes con patologia grave.

https://elpais.com/salud-y-bienestar/2026-06-10 /ana-conseglieri-la-
psiquiatria-siempre-ha-tenido-un-componente-enorme-de-control-del-

orden-social.html
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ACTIVIDADES DE HUMANIZACION

La Joven Orquesta Juan Pablo Il, una orquesta sin dnimo de lucro cuya misién es acercar la
musica a las personas que por diversas circunstancias se encuentran en una situacién de
vulnerabilidad. nos visitard este miércoles 17 de junio, a las 17:45 horas para interpretar un
repertorio de piezas musicales clésicas.

Ademas del concierto en el pasillo central de la planta baja, un cuarteto de cuerda y una
agrupacién de viento tocardn también en las Unidades de Didlisis y de Cuidados Intensivos.

S
= -4

Concierto de Verano 2026
JOVEN ORQUESTA SINFONICA JUAN PABLO Il

Miércoles 17 de junio
17:45 horas

Actuacion en el pasillo central, planta baja
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NECESIDADES DE SANGRE

El Centro de Transfusion nos recuerda el estado actual de las reservas de sangre y las
necesidades concretas de los diferentes grupos sanguineos para los préximos dias.

* Verde: estado 6ptimo, no

se necesitan donaciones ‘;: M A D R | D D 0 N A SAN G R E
extra, solo las habituales  smvaas NIVEIES de Reserva

de cada dia
e Amarillo: Se necesitan
donaciones extra en dos o -~ Dona Urgente
tres dias ©® Donaen 2 o 3 dias
* Rojo: Se necesitan . ‘ @ 6 ® Dona con regularidad
donaciones extra
urgentemente

[....| Comunidad
""" | de Madrid

Horario de donacién:
Lunes, miércoles y viernes 9:00 a 14:00 h. | martes 14:00 a 20:00 h. | jueves 9:00 a 21:00 h.

ESCUELA MADRILENA DE SALUD

AULA VIRTUAL
Cancer de Pancreas: qué es, sintomas y tratamientos actuales

El cancer de pdancreas representa un gran
desafio para la medicina actual. Debido a la
ubicacién de este dérgano en el abdomen, los
sintomas suelen manifestarse cuando la
enfermedad ya ha progresado, lo que dificulta
un diagndstico temprano. Debemos estar atentos

a cambios en el organismo como ictericia, dolor - 1
abdominal sin una explicacién clara, alteraciones metabdlicas o ’rras’rornos digestivos

persistentes.

En esta aula virtual de la Escuela de Salud de la Comunidad de Madrid, se explica qué es el
cdncer de pdncreas, coémo se diagnostica y cudles son los tratamientos actuales disponibles.
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CLASIFICACION DE RESIDUOS SANITARIOS (1)
RESIDUOS GENERALES

RESIDUOS GENERALES. No derivados de la actividad asistencial, 78 (
como papeles, cartones, pldsticos, material de oficina, materia
orgdnica procedente de jardineria, cocina, etc.

RESIDUOS ASIMILABLES A URBANOS

RESIDUOS BIOSANITARIOS ASIMILABLES A URBANOS. Consecuencia
de la actividad sanitaria de pacientes no infecciosos (material de (
curas, gasas, vendajes, compresas de un Unico uso con restos de sangre,

secreciones, excreciones, yesos, ropas, residuos proceden’res curas y
pequefias intervenciones quirdrgicas.

RESIDUOS BIOSANITARIOS CORTANTES Y PUNZANTES

4

RESIDUOS BIOSANITARIOS CORTANTES Y PUNZANTES. Se
etiquetan como residuos biosanitarios.

Cualquier objeto cortante y/o punzante que se utilice en la
actividad sanitaria (Agujas hipodérmicas, hojas de bisturi,
lancetas, tubos capilares, portaobjetos, cubreobjetos, pipetas
Pasteur, articulos de cristal rotos si han estado en contacto con

material bioldgico).

RESIDUOS BIOSANITARIOS ESPECIALES

RESIDUOS BIOSANITARIOS ESPECIALES.

* Residuos de pacientes con enfermedades altamente virulentas,
infeccionas de transmisién oral-fecal y de transmisién por aerosoles.

» Equipos y filtros de didlisis de pacientes infecciosos (Hepatitis B,
Hepatitis C, VIH) o pacientes no portadores que contengan més de
100ml de sangre.

e Cultivos contaminados con agentes infecciosos o productos
biolégicos derivados y material de desecho en contacto (placas de
Petri, hemocultivos, instrumental contaminado, reservas de agentes '
infecciosos, vacunas vivas o atenuadas).

* Residuos de animales infecciosos. Caddveres y residuos anatémicos,
residuos de lechos de estabulacién de animales de experimentacidn
inoculados con agentes infecciosos.

e Cantidades importantes de liquidos corporales. Recipientes
conteniendo mds de 100ml. de liquidos corporales, muestras de
sangre o hemoderivados.

* Residuos anatdmicos humanos. Tejidos o partes del cuerpo de

pequefia cantidad, incluidos productos de la concepcidn, no
conservadas mediante formaldehido u otro producto quimico.
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CLASIFICACION DE RESIDUOS SANITARIOS (i)

RESIDUOS QUIMICOS
DISOLVENTES HALOGENADOS: , DISOLVENTES NO HALOGENADOS:
* Con su etiqueta especifica * Con su etiqueta especifica
Liquidos Orgdnicos con un contenido en Liquidos orgdnicos inflamables con contenido en cloro
cloro superior al 1 %. Ejemplos: Cloroformo, inferior al 1 %.
cloruro de metileno, Tetracloroetileno, £ Ejemplos: Etanol, butanol, formol, tolueno, xilol, xileno,
Dicloroetano, tetracloruro de carbono, etc. acetona, propanol, metanol, Soluciones alcohdlicas de

colorantes, mezclas acético-metanol, etc.
AGUAS DE LABORATORIO:

* Con su etiqueta especifica LiQUIDOS RADIOGRAFICOS:
Soluciones de desecho de * Con su etiqueta especifica
autoanalizadores: Mezclas de Revelador y fijador.

soluciones de reactivos quimicos,

disolventes orgdnicos y acuosos, etc. ’

REACTIVOS DE LABORATORIO: MEDICAMENTOS CADUCADOS:
* Con su etiqueta especifica * Con su etiqueta especifica
Productos reactivos que no se deben

Medicamentos caducados o que no vayan
mezclar con el resto de grupos. Se generan a usarse y sea necesario desprenderse de
en limpiezas de laboratorios, almacén, etc. ellos.
Deben mantenerse siempre en sus envases Ejemplos: Pastillas, jarabes, cremas, etc
originales identificados y bien cerrados sin
posibilidad de  pérdida, antes de

introducirlos en algun contenedor.

Ejemplos:  Reactivos  quimicos  puros, ENVASES VACIOS CONTAMINADOS:

reactivos caducados, etc. * Con su etiqueta especifica

Recipientes vacios que hayan contenido sustancias

] peligrosas.
PLACAS RADIOGRAFICAS:
* Con su etiqueta especifica Envases Envases
Placas y radiografias fuera de uso. VIDRIO PLASTICO
1 41
RESTOS ANATOMICOS EN FORMOL: e B
Restos anatémicos conservados en formol. ' i b ﬂ .1

RESIDUOS CITOTOXICOS O CITOSTATICOS

RESIDUOS CITOTOXICOS

Restos de medicamentos citotéxicos no aptos para el uso terapedtico (viales
caducados, jeringuillas con medicamentos), material cortante y/o punzante
utilizado en la preparacién o administracién de estos medicamentos y material
de un solo uso que haya estado en contacto con los medicamentos
(Tubuladores, botellas de suero, viales vacios, jeringuillas, etc.).
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