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5.3. Estadisticas comentadas

a) Actividad general

N.© de actos. 2011
Reproduccién humana

25.000
20.000 Visita inicial y nueva
15.000 Monitorizacién FIV
10.000 Ciclos recepcion
5.000 IAC+IAD
0 Punciones FIV
Visita Visita Visita  Intervenciones Pruebas
nueva inicial suc. & cons. & tratam. DGP

Criotransfererencias (embriones)

b) Pacientes segun procedencia

2011

74,2%

0 500 1.000 1.500 2.000
[ Extranjeras || Nacionales
¢) Ciclos induccién e inseminacion 0
realizados 3 5%
IAD =7
0,
10 35,6%
Ciclos iniciados 34
Ciclos finalizados 23
10: induccién de la ovulacion
IAC: inseminacion artificial conyugal
IAD: inseminacion artificial con semen de donante IAC
60,9%
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Tasa de embarazo IAC — |AD Embarazos IAD

IAC IAD Embarazos segun edad
Tasa de embarazo ~ 16,89% 15,08% Edad Ciclos  Embarazos Porcentaje
<30 18 4 22,22%
30-34 69 10 14,49%
35-39 124 23 18,55%
=40 41 1 2,44%
<38 156 30 19,23%
=38 96 8 8,33%
Total 252 38 15,08%
4
Indicaciones de los ciclos IAD
Indicacién N.° ciclos Porcentaje N.© embarazos Porcentaje
Azoospermias
OTA severas
123 48,08% 22 17,8%
Patologia genética
Patologia infecciosa
m:;:}e"snj" pareja 129 51,1% 16 12,4%
Total 252 38 15,08% )
Caracteristicas de los ciclos IAC Indicaciones de los ciclos IAC
Grupos de edad Indicaciones
Edad N.° ciclos % Indicacion N.° ciclos %
<30 28 6,22% F. Masculino 61 23,5%
30-34 195 43,33% F. Ovulatorio 43 9,5%
35-39 198 44% F. Tubérico 12 2,6%
=40 29 6,44% Endometriosis 20 4,4%
<38 358 79,56% ESD 294 65,3%
=38 92 20,44% Mixta 16 3,5%
Media edad 34,43 (21-43) Otros (coital...) 4 0,8%
y y
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d) Ciclos iniciados FIV - criotransferencias — donantes — receptoras

FIv Ciclos Criotransferencias Ciclos
FIV/ICSI 1.096 Criotransferencia (FIV + DGP) 426
FIV con ovocitos vitrificados 76 Criotransferencia PF 3
FIV + criotransferencia embriones 3 Total 429
Total 1.175
y
DONANTES
21,2%
Donacién-recepcion Ciclos
Donantes Dexeus 424
Donantes externas 1 98
Donantes externas 2 32
Receptoras ovocitos frescos 374
Receptoras ovocitos vitrificados 158

Criotransferencias receptoras +
P 295

Donacién embriones P. FERTILIDAD DGP
1% 2,3%
Total 1.381
y
FIV: fecundacion in vitro
CT: criotransferencias
DGPy preservacion fertilidad Ciclos DGP: diagnostico genético preimplantacional
DGP 73 P. fertilidad: preservacién fertilidad
REC: receptoras
Preservacion fertilidad 32
Total 105
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Distribucion de los pacientes FIV Tasa de embarazo por transfer

segun edad segun edad
> 45 < 30 Porcentaje
1,4% 4,9%
40-44 30-34 H
27,9% 24,4% =
839 35.37 -
17,0% p <35 35-37 38-39 40-44 > 45
24’4 % 123/257 102/214 56/149 65/244 0/12
n = 876 transfers =38 =38
47,77% 29,88%
346 embarazos
X edad = 37,13
Porcentaje
Tasa embarazo/transfer 39,5%
Tasa implantacion 25,78%

Numero embriones transferidos, embarazo/puncién y embarazos multiples
(2001-2011)

2,5 = 50

0,5 10

2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011

[ Embriones transferidos || % embarazos mdltiples % embarazo/puncion
(escala izquierda) (escala derecha) (escala derecha)
Porcentaje Tipo Porcentaje
Embarazos multiples 22,54% Gemelares 21,39%
Triples 1,16%
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Tasa de embarazo e implantacion

40

FIV sin DGP 2011
35
Embarazo por puncién 36,58 30
25
Tasa implantacion 25,8 2
X embriones transferidos 1,91 15
10
% embarazo mdltiple 22,54 5
0
X edad pacientes FIV 37,13 2011
% pacientes > 35 afios 73,4% [ Embarazo por puncién [ Tasaimplantacion
y
Programa donacién ovocitos
Ciclos Porcentaje Procedencia
424 76,5% Dexeus
Donantes 554 98 17,7% Externas 1
32 5,8% Externas 2
Ciclos Tipo
375 Ovocitos frescos
Receptoras 533 158 Ovocitos vitrificados
(1 asincrénica)
X = 10,39 ovocitos MIl / receptora
X= 1,82 embriones transferidos/rec.
X= 3,54 embriones congelados/rec.
Receptoras sincronicas
Ovocitos frescos Ovocitos vitrificados
56,15% 50,00%
Tasa de embarazo
54,32%
Tasa de implantacién 39,11%
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e) Congelacion de embriones

Embriones Procedencia
1.497 FIV
Congelaciones 3.383
1.886 Donaciones sincronicas
Ciclos con embriones congelados
Ciclos  Transfers Embriones Tasa Tasa embarazo/ Tasa
descongelados  supervivencia Transfer implantacion
CT. FIV 429 356 1.164 79,21% 29,78% 19,02%
CT. DON
(sin 287 250 872 75,34% 30,80% 19,92%
CTEMB)
TOTAL 716 606 2.036 77,56% 30,20% 19,40%

X embriones / transfer: 1,93
CT. FIV: criotransferencia de FIV

CT. DON: criotransferencia de donacién
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f) Diagndstico Genético Preimplantacional (DGP)

Distribucién de ciclos de DGP Resultados ciclos DGP por indicaciones
por indicaciones

Edad* Reorganizaciones X embriones biopsiados/ciclo 7,2
17.8% % embriones normales 25,8%
% ciclos con transfer 71,2%
*
% X embriones transferidos 1,6
Tasa embarazol/ciclo 32,9%
Tasa embarazo/transfer 46,2%
mascETli%tg’[ Tasa de implantacion 40,0
Fallo 39.7% ’

implantacién*

16,5%

*T. Aneuploidias

Tasa de embarazo

Porcentaje

100

80

60

40

20

Monogénicas Reorganizaciones Factor masculino  Fallo implantacion Abortos Edad

Indicacion

[ Emb./puncién || Emb./transfer

Tasa embarazo/transfer Porcentaje
Reorganizaciones 57,10%
Monogénicas 20,0%
T. Aneuploidias 47,50%
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g) Preservacion de la fertilidad

PRESERVACION MEDICA

Médica @ (62,502/0(;
Cancer de mama 5
Cancer de ovario 3
L. de Hodgkin 2
Céancer de cérvix 1
Histerectomia 2
Miomectomia 3
Factor uterino 1
Insuficiencia renal 1
Céancer de colon 1
Endometriosis 1
Social (37’5;)2)
Total 32

Criopreservacion de ovocitos (80%) 16
Ovocitos obtenidos 178
Ovocitos MIl obtenidos 126
(70,8%)
Ovocitos MIV vitrificados 8
Ovocitos vitrificados 134
(75,3%)
Media de ovocitos vitrificados/paciente 8,4
Criopreservacion de embriones (5%) 1
Total de embriones criopreservados 5
Criopreservacion T. ovarico (15%) 3
PRESERVACION SOCIAL
Criopreservacion de ovocitos 12
Media de edad 38,7
Ovocitos recuperados 145
Ovocitos Ml obtenidos 109
Ovocitos MIV 9
Ovocitos vitrificados 117
(80,7%)
Media de ovocitos vitrificados/paciente 9,8
Criopreservacion de embriones 0

Ciclos de desvitrificacion de ovocitos o embriones de preservacion de fertilidad

N.° de ciclos

2
(Endometriosis severa; Ca. Ovario)

Ovocitos desvitrificados 20
Ovocitos supervivientes 18 (90%)
Ovocitos fecundados 17 (94%)
Embriones evolutivos 10 (56%)
Transferencias 2
Embriones transferidos 4
Embriones criopreservados 6
Embarazos 2 (100%)

Tasa de implantacién

(314) 75%
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h) Nifios/-as nacidos/-as mediante FIV y técnicas afines

AROS FIV CT (FIV) DGP DON (CT+SINCR)
1983-1992 715 87 - 32
1993 113 29 - 17
1994 152 36 - 16
1995 276 20 - 7
1996 375 32 - 16
1997 373 37 - 12
1998 374 29 - 23
1999 501 23 1993-2000 40
2000 427 62 29 56
2001 437 71 10 93
2002 406 114 18 98
2003 293 88 14 113
2004 346 103 21 173
2005 316 118 20 213
2006 378 126 27 215
2007 407 99 26 202
2008 431 111 21 263
2009 357 107 14 345
2010 269 99 20 228
TOTAL 6.946 1.391 220 2.162 10.719
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5.4. Memoria |+D+i

Las lineas de investigacion del Servicio de
Medicina de la Reproduccion (SMR) se han
desarrollado tanto en el area Clinica como
en el area de Biologia y los resultados se han
presentado en eventos cientificos (congresos,
cursos, reuniones) y han dado lugar a
publicaciones nacionales e internacionales.

Publicaciones cientificas: libros,
manuales y articulos

Publicacioén en libros: Se ha participado
como editor y en el prélogo de en 1 libro
nacional, como coordinador en 1 libro
nacional, como coeditor en 1 libro nacional,
con 7 capitulos de libros nacionales y en 2
capitulos de libros internacionales.

Publicacién de articulos en revistas
nacionales: Se han publicado 4 articulos
como primeros firmantes y en 1 como
colaborador.

Publicacién de articulos en revistas
internacionales: Se han publicado 9 articulos
como primeros firmantes y en 6 como
colaborador.

Editoriales: 2 en revistas internacionales.

Resumen publicaciones:

= Total publicaciones 19 (5 nacionales,
14 internacionales)

= Total publicaciones indexadas 13
= Factor de impacto acumulado 44,4

= Factor de impacto medio 3,41

Tesis doctorales

Actualmente se hallan en curso en el SMR 5
tesis doctorales: Miquel Solé, Gemma Arroyo,
Silvia Mateo, Eli Clua y Marta Devesa.

Cursos y congresos

Organiza y participa en diversos cursos,
masteres locales, nacionales e internacionales:

= Curso on-line: Estudio de la pareja estéril.
IU Dexeus

= XIIl Master de Biologia de la Reproducci6
i Tecniques de Reproduccié Humana
Assistida. IU Dexeus/UAB Barcelona

= Consensus meeting: Fertility Preservation
update. Barcelona

= 6.° FIV-SKI.IU Dexeus. Actualizacién en
reproduccion Asistida. Baqueira Beret

= Xl Jornada de Biologia de la Reproduccié

= IX Jornadas de Actualizacion en
Reproduccion para Residentes. Bilbao

= Curso en Temas Actuales en Reproduccion
Asistida. Madrid

= 1.# Curso de actualizacion en Trombofilia.
Abordaje multidisciplinar de la trombofilia
en patologia humana. Barcelona

= VIl Magister en Reproducciéon Humana
—UCM y SEF-. Madrid

= 8.° Curso Diatros. Actitudes y terapias
emergentes. Barcelona

= | Jornada de Debat: Quirdrgica Forum:
“Societats Méediques: un desafiament per
a I’exercici de la professié”. Barcelona

= Curso “Reproduccién Humana” Col.
Bi6logos de Catalunya. Barcelona
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= |l Jornadas en Reproduccién Asistida

= Jornadas Nuovi aspetti delle tecniche e delle
regolamentazioni nella PMA. Pollenzo. Italia

= |l Master en Medicina Reproductiva Humana.

UAB. Barcelona

= Curso practico de Endocrinologia
reproductiva basada en el caso. Barcelona

= Jornada d’actualitzacio sobre el Cancer
de Mama. AECC. Barcelona

= Master de Senologia. Universidad
de Barcelona

= Jornada sobre TRA - USP Sagrado Corazon.
Sevilla

Participa en diversos Congresos nacionales
con diversas ponencias, comunicaciones libres
y posteres:

= 15.° Congreso andrologia, medicina sexual y
reproductiva (ASESA). Palma de Mallorca

= |12 Reunion de los Grupos de interés de la
Sociedad Espafiola de Fertilidad (SEF). Bilbao

= 66 congrées Catala d’Obstetricia i
Ginecologia. Barcelona

= VI congreso Asociacion Espafiola para el
estudio de la Biologia de la Reproduccién
ASEBIR. Girona

= VIl Jornadas sobre Reproduccién Humana
URE Centro Gutenberg. Méalaga

= Il Congreso Internacional de Medicina
Reproductiva. Sevilla

= XV Curso de Actualizacion en Obstetricia
y Ginecologia Reproductiva / Il Reunién de
la Escuela Granadina de Reproduccion y
Embriologia (ESGRE). Granada

= Simposium de Fertilidad MSD — Un salto
hacia el futuro en Estimulaciéon Ovarica
Controlada. Madrid

= V Simposium Fertilidad Ferring. Zaragoza
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= | Simposio de Reproduccién Asistida
Preservacion de la Fertilidad en el Siglo XXI.
Barcelona

= 38.° Symposium Internacional Actualizacién
materno-fetal. IU Dexeus. Barcelona

= | Simposio de Reproduccién Asistida.
Preservacion de la Fertilidad en el Siglo XXI.
Barcelona

Participa en diversos Congresos
internacionales con diversas ponencias,
comunicaciones libres y poésteres:

= 27th Annual meeting European Society
Human Reproduction and Embryology
(ESHRE). Estocolmo. Suecia

= 2nd World on fertility preservation. Miami

= 6th World Congress on Tissue Banking.
World Congress on Tissue Bank. Barcelona
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= Controversies in Cryopreservation of stem
cells, reproductive cells, tissue and organs
(CRYO)

= 1st Meeting of the Ovarian Club. Barcelona

= |l Simposio Internacional sobre Perspectivas
de Pesquisa em Saude Reproductiva. Brasil

= 9th Congress of the European Society of
Gynecology ESG. Copenhagen

= 4th International IVI Congress. Valencia

Asistencia a centros externos

Estancia de la Dra. F. Martinez en el “Center for
Human reproduction”. Nueva York
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Méritos

El Servicio de Medicina de la Reproduccion
(SMR) tiene representacién en dos sociedades
cientificas nacionales (Sociedad Espafiola de
Fertilidad — SEF, Asociacion Espafiola para el
estudio de la Biologia de la Reproduccién —
ASEBIR) como vocal, como secretaria en 4
sociedades cientificas, 1 vicepresidencia, 2
tesorerias, 4 grupos de trabajo nacionales

y la presidencia de una sociedad cientifica
internacional (ESHRE).

Diversos miembros del SMR forman parte
del comité Editorial y son Referee de diversas
revistas nacionales e internacionales.

Dra. Rosa Tur
Directora |+D++i
Reproduccién

Dra. Anna Veiga
Directora |+D+i
Biologia
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6.1. La Escuela

En 1935 el Dr. Santiago Dexeus Font (1879-
1973) inicié su magisterio fundando la primera
clinica maternal privada de Espafia (Clinica
Mater). La Escuela se formalizo sobre el afio
1940, momento en el que una vez finalizada
la guerra civil, el Dr. Dexeus Font normaliza su
vocacion asistencial y docente, tanto a través
de la medicina publica (Maternidad Provincial
de Barcelona), como de la medicina privada a
través de la Clinica Mater.

Esta importante labor docente del Dr.

Dexeus Font, fue continuada por numerosos
discipulos hasta alcanzar un alto grado de
reconocimiento y prestigio en el sector de la
ginecologia y la obstetricia, lo que dio lugar

a que se la conozca como la “Escuela Dexeus*”.

CONSULTORIO DEXEUS, S.A.P. junto a su
FUNDACION SANTIAGO DEXEUS FONT
constituyen los legitimos herederos de la
“ESCUELA DEXEUS” iniciada por el difunto
Dr. Santiago Dexeus Font, y que en la
actualidad constituye una Unidad Docente
reconocida por:

= Ser la Escuela espafiola de Obstetricia y
Ginecologia més antigua de Espafia (1935)
y la Unica con 38 Symposium Internacional
de historia (1973).

= El “Programa Nacional de Médico Interno
Residente” (MIR), para formar especialistas
en obstetricia y ginecologia en régimen de
residencia (4 afos), y habiendo formado
hasta la fecha a méas de 300 médicos
especialistas en ginecologia y obstetricia.

= La “Universitat Autbnoma de Barcelona”
(UAB), siendo reconocido como Centro
Universitario para realizar formacion
continuada en la especialidad y habiendo
recibido hasta la fecha a méas de 700
asistentes externos de todo el mundo.
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= Ser la Unica Escuela de la especialidad con
una Asaciacion de ex-residentes (A.R.I.D.)
(1983).

Seguimos trabajando para seguir siendo una
de las mejores escuelas privadas de Obstetricia,
Ginecologia, y Reproduccion del pais, lo que
nos obliga a:

e Estar continuamente actualizados.

= Generar opinidn en la comunidad cientifica
y civil.

= Estar presentes en las sociedades cientificas,
consejos editoriales, tribunales de tesis...

= Ser innovadores en la incorporacién de
nuevas técnicas y tratamientos.

En la actualidad la Escuela permite ofrecer a
los profesionales del Sector (médicos, bidlogos
y enfermeras) un Centro para su formacion
especializada, formacion continuada

o simplemente para encontrar un apoyo
asistencial.

= Formacion en la especialidad

— Formacion oficial de especialistas
en Ginecologia y Obstetricia (MIR).

— Master Universitario de especializacion
en Reproducciéon Humana.

— ARID (Escuela de antiguos alumnos).

= Servicios Asistenciales

— Protocolos de actuacion ante las diferentes
patologias de la especialidad.

— Consultas on-line personalizadas a Médicos
de nuestro Departamento.

— Consultas a los Comités de especialistas.

— Apoyo asistencial:
— Para diagnostico de alto nivel, cirugias

especificas...

— Para pruebas diagnosticas de alto nivel.




= Servicios de Divulgacién — Organizacién de:
— Cursos de doctorado.
— Cursos de formacién continuada.
— Cursos monogréficos sobre temas
especializados.
— Cursos de formacion en las Gltimas
tendencias y técnicas de la especialidad.
—Jornadas, Seminarios y Talleres
de actualizacion.
— Congresos de la especialidad.
— Symposium Internacional Anual.
— Promocién de asistencias en el extranjero
= Formacion continuada para formacion practica especializada.
— Aceptacion de asistentes externos para
formacién préctica especializada.
— Asignacion de Becas.
— Entrega anual del Premio Internacional
de la Fundacion.

— Informacién de los Congresos mas
importantes de la especialidad, a nivel
internacional y con enlaces a sus paginas
Web.

— Informacién de las nuevas publicaciones
del Departamento.

— Informacién sobre los nuevos productos
ofrecidos por los Laboratorios.

— Acceso a los Abstracts de los Symposiums,
Congresos... de la especialidad.

— Direccién, colaboracion y supervision
de Tesis Doctorales.
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6.2. Hitos de nuestra Escuela

1927

1935

1945

1956

1964

1966

1968

1968

1970

1973

1973

1974

1975

1976

Introduccion del férceps de Kjelland
en Espafia.

Santiago Dexeus Font fundé en
Barcelona la primera clinica privada
obstétrico-ginecoldgica, Clinica
Mater.

Introduccion de la analgesia y
anestesia en el parto.

Introduccién de la ventosa obstétrica
(primera en Espafia).

Se realiza la primera laparoscopia
ginecolégica en Espafia.

Creacion del primer Centro de
Diagnéstico del cancer de cuello
uterino.

Defensa publica de la anticoncepcion
femenina.

Introduccion en Espafia de la Epidural
en Obstetricia.

Introduccion de la ecografia obstétrica
en Catalufia.

Primer Comité perinatal en Espafia.

Se realiza la primera ecografia
mamaria en Cataluia.

Se constituye el primer Comité de
Patologia de Mama en Espafia y
se organiza el primer congreso de
Mastologia para ginecélogos.

Se realiza la primera histeroscopia
diagndstica en Espafia.

Primera amniocentesis precoz.
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1978

1981

1982

1983

1984

1985

1987

1988

1989

1989

1990

1993

Nacimiento del primer bebé tras
inseminacion artificial con semen
de donante (IAD).

Primer tratamiento conservador

en patologia mamaria. La cirugia
mamaria se realizada por ginecélogos
formados y especializados en técnicas
quirargicas.

Contribucién en la fundacién
de la Sociedad Europea de
Histeroscopia.

Introduccion de la tecnologia Doppler
para el diagndéstico prenatal.

Primer nacimiento de un bebé mediante
la FIV (Fecundacién in vitro) de nuestro
pais.

Introduccion del “Screening EBA”.

Nacimiento del primer bebé en
Espafia gracias a la congelacion
de embriones.

Nacimiento del primer bebé en
Espafia como resultado de la
donacién de évulos (mellizos).

Primera transfusion fetal intravascular.

Inicio de la cooperacién con el
banco publico de sangre de cordén
umbilical.

Nacimiento del primer bebé en
Espafia como resultado de la
microinyeccion (PZD: diseccion parcial
de la zona peldcida).

Primera histerectomia vaginal asistida
por laparoscopia.




1994  Nacimiento de dos mellizos aplicando
la técnica del DGP (diagnostico
genético preimplantacional) para
la seleccion del sexo y evitar la
transmision de una enfermedad
ligada al sexo.

1997  Nacimiento del primer bebé de una
pareja sero-discordante.

1997 Miembro activo en la constitucion de
la Sociedad Espafiola de Endoscopia
Ginecologica.

2002  Primer centro privado que aplica
la anticoncepcion definitiva con el
dispositivo intratubarico (DIT).

2004  Se implanta la técnica de la
ductoscopia diagnostica (endoscopia
de mama) o microductoscopia.

2004 Introduccion de la ecografia 3D.

2006  Se realiza la primera braquiterapia de
mama intraoperatoria.

2006  Nacimiento del primer bebé
concebido en Espafia como resultado
de la técnica de maduracién de
ovocitos in vitro.

2007  Nace el primer bebé en Espafia libre
de la enfermedad genética de la
Exostosis Multiple.

2009  Primer centro de Catalufia y privado
de Espafia en la aplicacion de la
braquiterapia con bal6n endocavitario
(MammosSite) para el cancer de mama
en colaboracion con el departamento
de Oncologia Radioterapica.
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6.3. Nuestro Decalogo

El conjunto de principios y actitudes, basados
en una tradicion de mas de 80 afios de
atencion médica a la mujer, modulan la
conducta del personal, rigen las relaciones
médico-paciente y proporcionan un estilo de
ejercer la especialidad por los profesionales
formados en la Institucion:

1. La paciente es lo mas importante

Nada ni nadie debe interferir en la voluntad
meédica de brindarle, en cada circunstancia, la
mejor medicina posible. Este precepto incluye
dedicarle a cada paciente el tiempo y las
atenciones que precise.

2. La buena relacion médico-paciente
es la base de una medicina eficaz

Esta relacién debe ser cordial, pero respetuosa;
paciente, pero no servil y amigable pero
discreta. La informacion debe ser clara,

veraz, continuada, completa y adaptada

a la personalidad de cada paciente.

3. La formacioén es un elemento
prioritario en la vida profesional

El proceso de aprendizaje debe ser
permanente. El reconocimiento de las propias
limitaciones no significa ningtn deshonor.

4. La ideologia personal no debe influir
en el criterio médico

La actuacién del médico no debe ser influida
por ningun tipo de ideologia (politica,
religiosa, etc.) por muy respetable que sea.
Sélo la solidaridad con el dolor ajeno debe
guiarlo.

5. El carisma personal del médico debe
ser fomentado y cuidado

El mismo depende de su personalidad,

de su talante humano, de sus conocimientos

y habilidades, pero también, y no en menor
medida, de su estilo de vida (seriedad, cuidado
personal, vocabulario, habitos, etc.) y buen
hacer.

6. Las decisiones médicas se tomaran
de acuerdo Unicamente con la
experiencia y los criterios cientificos

Ningun criterio econémico o economicista
debe interferir o priorizar sobre los criterios
médicos, los protocolos establecidos y las
normas deontolégicas.

7. La cortesia médica hacia el
compafero serd ejercida con
generosidad

Todo médico (ginecélogo o no) merece
nuestro respeto, y, sin menoscabo de la salud
y seguridad de las pacientes, debe hacerse
todo lo posible para preservar su buen
nombre. El error debe ser objeto de correccion
cortés, pero la negligencia o falta continuada
de diligencia son incompatibles con nuestro
estilo.

Es indecoroso rehuir responsabilidades.

8. El médico tendra a gala su
pertenencia a la escuela

Ello implica respeto y consideracion para sus
maestros, aceptacion de la jerarquia interna,
fomento del trabajo en equipo y también
deferencia con sus tradiciones. Entre estas
Ultimas debe destacarse el trabajo bien hecho,
el compafierismo y el reconocimiento de la
personalidad y competencia de sus colegas.
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9. La discrecion y la confidencialidad
son la base de la confianza de la
paciente

El desorden, la indiscrecion, la falta de decoro
en la exploracion, y la ausencia de seguridad
en el control de la documentacién médica son
contrarios al buen hacer profesional.

10. Mente abierta, sentido innovador
y tolerancia hacia las opiniones ajenas

son los elementos bésicos del progreso.

6.4. AR.I.D.

Es una asociacion que tiene por objeto
institucionalizar los vinculos profesionales y
afectivos que se han ido produciendo entre
los alumnos formados en la Escuela Dexeus,
entendiendo como tal el Departamento

de Obstetricia y Ginecologia del Institut
Universitari Dexeus, cuya razon social es
CONSULTORIO DEXEUS S.A.P.

Tal y como establecen los Estatutos de A.R.I.D.:

“La Asociacion de Médicos Ex Residentes del
Departamento de Obstetricia y Ginecologia
del Instituto Dexeus, se constituye para
agrupar a todos aquellos profesionales que se
hayan formado, como especialistas, o hayan
cursado estudios de ampliacion, en el citado
Departamento”.

Desde su creacion en 1983, A.R.I.D. no ha
dejado de crecer hasta los 251 miembros
de que consta en la actualidad.

Hemos de ser conscientes que la creacion de
A.R.1.D. se debe al impulso de los Dres. J.M?
Dexeus y J.M2 Carrera, a la que se adhirieron
posteriormente el resto de socios (Santiago
Dexeus, Alfonso Fernandez-Cid, Pedro Barri,
José Mallafré, y Ramon Labastida).
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