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«Queremos estudiar el botellon
desde el punto de vista de la salud»

Joan Carles March Director de la Escuela Andaluza de Salud Publica

El médico mallorquin
pretende acercar la
institucion a la sociedad
e investigar sobre temas
mas cercanos a la gente

:2 INES GALLASTEGUI
> igallastegui@ideal.es

GRANADA. Joan Carles March (Po-
llenca, Mallorca, 1960) estudié Me-
dicina en la Universidad Auténoma
de Barcelona, donde presento su te-
sis doctoral sobre las desigualdades
en los barrios de las ciudades de Ma-
laga y Granada. Especialista en Me-
dicina Preventiva y Salud Publica,
trabaja desde hace 25 afios en la Es-
cuela Andaluza de Salud Publica
(EASP), de la que fue nombrado di-
rector hace dos semanas. Fue inves-
tigador del proyecto PEPSA, uno de
los primeros en utilizar la heroina
como medicamento para mejorar la
salud de los afectados y reducir la
delincuencia. Gracias a su intensa
actividad virtual, estd en el ‘top 10°
de médicos 2.0 en Espafia.

-Aun hay gente en Granada que no
tiene muy claro qué es la Escuela
Andaluza de Salud Ptiblica (EASP).
Expliquelo en pocas palabras.
-La escuela es un centro de forma-
cién para profesionales sanitarios que
ya han terminado su carrera, estan
trabajando y necesitan adaptar sus
competencias a las necesidades del
sistermna sanitario y a su puesto de tra-
bajo. Por otro lado, somos un centro
que investiga; por ejemplo tenemos
un Registro del Cancer que hace in-
vestigaciones muy importantes. Y
en tercer lugar hacemos consultoria:
intentamos ofrecer propuestas a los
servicios sanitarios de Andalucia y
de otras comunidades para que den
un mejor servicio a la ciudadania.
-;En qué medida es una escuela
andaluza?

-Las actividades presenciales las ha-
cemos en Granada, pero también
hay muchas actividades descentra-
lizadas en centros de salud y hospi-
tales de toda Andalucia, de otras co-
munidades auténomas espafiolas y
también a nivel internacional, ba-
sicamente en Latinoamérica, Afri-
cay Europa.

-;Cuanta gente trabaja en la Es-
cuela y a cuanta gente sirve?

-En la escuela trabajamos unas 180
personas y llegamos a mucha mas
gente: en 2014 han participado en
las actividades docentes 16.777 alum-
nos; mas de 3.000 personas han pa-
sado por las jornadas y eventos y cer-
cade 2.000, por las jornadas virtua-
les. Y alolargo de estos afios han
participado en la Escuela de Pacien-
tesunas 10.000 personas. Hemos
duplicado el nimero de profesiona-
les alos que llegamos en su casa, en
su centro de trabajo, gracias a la for-
macion virtual, que ya representa
cerca del 70%. Eso nos acerca sobre
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«Como persona ‘redera’,
me parece fundamental
ser mas 2.0 y abrirnos
mas al mundo»

«Hay que cambiarla
relacion, paternalistaa
veces, del sistema sanitario
con los pacientes»

«La EASP es una fuente
deingresos que genera
25.000 estanciasenla
ciudad cada aio»

«Tener en Granadaun
centro colaboradordela
Organizacion Mundial de la
Salud es motivo de orgullo»

Joan Carles March, en la Escuela An_daluza de Salud Publica. :: ALFREDO AGUILAR

todo a Latinoameérica, por la lengua.
Pero también tenemos mas de 200
proyectos de investigacién y con-
sultoria en hospitales, centros de sa-
lud, servicios regionales, ministe-
rios de salud... que afectan a mu-
chas mas personas. Llegamos a mas
gente por la internacionalizacién y
la globalizacion. La salud publica tie-
ne una vision diferente en este mun-
do tan abierto, tan 2.0. Por ejemplo,
el ébola, antes de las redes sociales,
tenia una visién ciudadana y un
abordaje diferentes. La escuela esta
en esa linea y a mi, como persona
muy ‘Tedera’, me parece fundamen-
tal abrirnos a esa via, ser mas 2.0 y
hacer actividades para el mundo.

Pacientes mas participativos
-La Escuela va a cumplir 30 afios.
:Como ha cambiado en este tiem-
po la salud publica?

—-Ha cambiado mucho porque ha
cambiado el entorno. Hay mas en-
fermedades cronicas y menos en-
fermedades infecciosas. El hecho de
que se haya incorporado poblacién
de otros lugares de mundo a nues-
tro pais cambia la manera de abor-

dar los servicios sanitarios y la sa-
lud publica. Otro reto es el nuevo
papel del paciente, que quiere par-
ticipacion y poder; hay que cambiar
larelacién, paternalista a veces, de
los servicios y los profesionales sa-
nitarios con los pacientes, y empo-
derar al paciente para que tenga un
mayor conocimiento e informacién.
Los profesionales también quieren
tener un papel mas mas activo. Y los
directivos estan viendo la impor-
tancia de ser mas profesionales para
hacer una atencién sanitaria y una
salud publica més cercana a la ciu-
dadania, captando las necesidades
locales. Estamos en un mundo muy
interconectado, en el que la gente
comparte muchas cosas, pero tam-
bién muy individualista.

-;Qué tipo de formacién necesi-
tan los profesionales ante esta nue-
varealidad?

-Las necesidades de los profesiona-
les van en dos lineas. Primero, uno
se ha formado para una cosay en su
puesto de trabajo tiene que hacer
otra cosa, por tanto debe adaptarse.
Segundo, las prioridades del sistema
sanitario van cambiando: hay que
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adaptarse al paciente que necesita
participar, que busca informacion
en Internet, y eso requiere una for-
macion del profesional para dar res-
puesta adecuada. Y en tercer lugar,
las necesidades globales del sistema,
que cambian muy rapidamente. Ade-
mas, cambia el modo de formarse:
apostamos por lo 2.0, pero también
porlo 1.0. Hay cosas que hay que se-
guir haciendo presencialmente.
-;Qué puede hacer la escuela para
ayudar a mitigar los efectos de la
crisis en el sistema sanitario?
-La formacién virtual es un modo
de adaptarnos a estos momentos de
crisis. Ademas, intentamos aseso-
rar a los profesionales para que se
adapten mejor a los recursos dispo-
nibles. Y por dltimo, la escuela in-
vestiga sobre el efecto de la crisis
para dar a los profesionales sanita-
rios elementos para dar una mejor
respuesta. Hemos hecho un estudio
sobre el impacto de los desahucios
en la salud, una parte con la Univer-
sidad de Granada y otra con Stop De-
sahucios.

De la hepatitis al ébola
-;Cémo aborda la escuela los pro-
blemas actuales de salud?

—Nos interesa estar cerca de los pro-
blemas de la ciudadania. Por ejem-
plo, araiz de la crisis de la hepatitis
C montamos una entrevista en in-
ternet con uno de los hepatélogos
mas importantes, Manuel Romero.
Con el ébola, invitamos a una per-
sona que habia estado en Africa lu-
chando contra la epidemia. Ahora
estamos preparando un programa
de trabajo para incorporar la pers-
pectiva de la salud publica al proble-
ma del alcoholismo en los joévenes:
muchas veces se analiza el botellon
desde el punto de vista de las borra-
cheras, la suciedad, el ruido, el tra-
fico o la aglomeracion de gente, y el
problema de salud solo se ve desde
la perspectiva de cuanta gente ha
tenido que ir a Urgencias. Pero po-
demos trabajar en c6mo prevenir el
alcoholismo en adolescentes y jo-
venes y la escuela tiene que jugar
un papel importante.

-Ha dicho lo que la escuela puede
aportar a la sociedad ;Qué le pedi-
ria ala sociedad granadina y anda-
luza parala escuela?

-Primero, que Granada tenga un
centro colaborador de la OMS, que
hay pocos en el mundo, deberia ser
un motivo de orgullo. Segundo, me
gustaria que la sociedad, las institu-
ciones, los empresarios y los ciuda-
danos supieran que la escuela es una
fuente de ingresos econémicos: por
aqui pasan cada ano mds de 4.000
personas en cursos y la escuela ge-
nera 25.000 estancias al afio en Gra-
nada. Eso es una riqueza para la ciu-
dad, para el comercio, la restaura-
cion, los hoteles, los taxis, el trans-
porte... Trabajamos para los ciuda-
danos, con una Escuela de Pacien-
tes que es referencia nacional e
internacional; hacemos cosas para
que los profesionales puedan ayu-
dar mejor a la humanizacién del par-
to, para que los profesionales traba-
jen mejor en equipo, se sientan mas
participes... Queremos que se nos
vea como alguien util para la socie-
dad. La escuela ha trabajado en mu-
chas comunidades auténomas y tie-
ne un gran prestigio en Ameérica La-
tina. Somos una ventana de Grana-
day de Andalucia al mundo.



