Un caso de "mielitis transversa" en un voluntario frena los ensayos de la "vacuna de Oxford"
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El inicio de curso mas
afipico, y mdas necesario

r 1 curso escolar 2020-2021 pasara a la historia por ser, po-
- siblemente, el méas atipico de la historia docente. Mas-

carillas, distancias de seguridad, depdsitos de gel de-
l—= sinfectante distribuidos estratégicamente en todo el en-
torno escolar, aulas con aforos limitados, ausencia de las
expresiones afectivas a las que tan aficionados son, general-
mente, los nifios y nifias, y, escenario semipresencial en una
parte de la oferta lectiva.

Sin duda, la coyuntura es atipica. Pero también, y conviene
que no lo perdamos de vista en ningtin momento, necesaria.
En primer lugar, porque la Covid-19 sigue ahi, amenazante,
y ésta es una realidad que, a la luz de los datos que se van
publicando, no se puede soslayar. Es mas, la evolucién de los
contagios no invita ahora mismo al optimismo, contraria-
mente al ambiente mas esperanzador que se respiraba a prin-
cipios y mediados de verano, cuando la curva parecia casi
doblegada.

Por otra parte, este contexto inusual es un mal inevitable en
una sociedad que, tras la promulgacién del estado de alarma,
el 14 de marzo de este afio, asisti a la interrupcién indefinida
de buena parte de sus actividades, entre ellas la docente, cuya
importancia para el desarrollo presente y futuro de las comu-
nidades resulta del todo incuestionable.

Y, en tercer lugar, porque promover exclusivamente la edu-
cacion online significa, en buena medida, condenar a una par-
te del alumnado a un cierto nivel de ostracismo que de ningu-
na manera puede consentirse. Aceptémoslo: todavia no esta-
mos preparados al cien por cien para acoger una educacién
cien por cien telematica. Y no lo estaremos hasta que este pro-
cedimiento de aprendizaje, que, como cualquier otro, tiene sus
ventajas y sus inconvenientes, no se halle al alcance de la to-
talidad de estudiantes, independientemente del poder adqui-
sitivo y el nivel econémico de sus familias.

Hoy por hoy, estamos todavia lejos de esta situacién, y hay
que tenerlo muy presente si estamos todos de acuerdo en que
el derecho a la educacién ha de ser igual para todos los alum-
nos, sin que la imposibilidad de adquirir determinados mate-
riales tecnolégicos constituya un impedimento.

51, las clases tenian que empezar. Mas alld de la incertidum-
bre que, légicamente, genera la actual situacién, el inicio del
curso era un objetivo irrenunciable. A partir de aqui, habré
que estar atentos a la evolucién de los acontecimientos.

1 politico narcisista no se cree mejor sino el

mejor, por eso va de adalid de la verdad

absoluta y en su intimidad piensa “yo soy

especial, meo colonia, sudo “chanel five”,
cago perlas, mis mocos son caviar y mi cober-
tizo es Falcon Crest”. No sienten miedo, niegan
la tristeza y tampoco se sienten vulnerables. Pre-
sumen que nadie les puede herir. Proyectan una
imagen de independencia, honestidad, valor y
fuerza. Ahora bien, esa imagen es tan solo una
fachada, y por lo tanto no tiene poder, sobre todo
cuando se confronta con la prueba de algodén
que es la realidad. Quien a imagen asciende a
imagen desciende. La dimensién narcisista, que
no categoria, exige una visioén biogréfica longi-
tudinal para poder valorarla y analizarla. ya que
se expresa de manera secuencial y recurrente y
deja cadédveres y “colegas organizacionales “en
el camino, es decir todo politico que se precie ha
excluido a compatieros de viaje, antes o después.
Su leiv motiv es el afan de poder y control y este
objetivo tiene que ser sustentado por una estruc-
tura psicolégica peculiar con alta predominancia
de elementos narcisistas, paranoides, sicopaticos
e histriénicos, no solo para llegar sino para man-
tenerse y esto se complica mas si ademas el po-
litico se financia exclusivamente de la politica,
lo que muchos, desgraciadamente acaban ha-
ciendo. Tienen panico ante su mas temible de-
predador que es la invisibilidad, de ahi su afan
exhibicionista. A veces un “ajuste de cuentas” les
supone una sobredosis “mediatica”, que inten-
tan rentabilizar y como no echan mano, con mu-
cha frecuencia del” sindrome del complot “. Su
desconfianza intra grupal no es anormal ya que
la pulsién cainita alcanza altas cotas en el “pré-
jimo mas préximo”. Ya en la mitologia griega Ti-
resias, el vidente, precisa que narciso viviria has-
ta que pudiera verse a si mismo por lo que cier-
tos acontecimientos vitales en la vida profesional
de ciertos politicos pueden ser muy reveladores

|ne News Prosas Lazananas

Sobre |a tribu paolifica gue
Okupa el poder

ya que les puede permitir dar-
se cuenta del proceso autodes-
tructivo que estaban constru-
yendo. Produce estupor en la
ciudadania, qué un politico
ante determinados hechos,
cuando se le coge en repetidos
renuncios, responda mintien-
do, negando, des-responsabilizandose, justifi-
candose, chuleandose y proyectando sobre lo
ajeno, lo que es un acto elegido por él y del que
solo él es el responsable. No solo es el hecho sino
la reaccion en si quien debiera poner fecha de ca-
ducidad a su singladura politica.

La agresion también es al grupo al que se per-
tenece, que a su vez deberia de poner en marcha
los mecanismos de regulacién del outsider. Las
mentiras nos ayudan a soportar el pasado, pero
solo desde la verdad se construye el futuro. No
hace falta que fuercen mucho su imaginaciéon
para poder detectarlos, basta el ver unos minu-
tos algunas televisiones, - por salut mental de-
berian de hacer abstinencia total de ellas-, para
ver cOmo se prodigan, pavoneandose y sobreac-
tuando de forma impostora y en muchas ocasio-
nes obscena.

¢(Por cierto, para cuando el complemento CO-
VID para el colectivo médico, incluyendo, falta-
ria mas a los MIRES? ;Hasta cuando tendran
que soportar los excelentes médicos de la prima-
ria trabajar en las condiciones actuales que de-
terminan un grave deterioro en la relacién mé-
dico- paciente?

El otofo sanitario caliente se esta cociendo a
fuego lento, pero desgraciadamente el proceso
esta en fase de no retorno. Ya hay huelgas en va-
rias comunidades y los médicos estan en pie de
guerra. Cuando las barbas de tu vecino veas pe-
lar echa las tuyas a remojar.

En fin, ya saben en derrota transitoria pero
nunca en doma.

Miguel Lazaro *
Psiquiatra HUSE
Coordinador del

Centro de
Atencién Integral
de la Depresion.

ecorddbamos el otro dia de forma grosera que
la basura, que la hojarasca, habia vuelto para
dejarnos en nuestras islas todos los residuos

SOy Negativo

cascotes de una viremia internacional. Eslo que
tiene estar toda la vida confinado en una columna
como ésta, que no pueden tocarte las narices mas que
lojusto, y que la reclusion obligatoria la dicta directa-
mente Calafat.

Ser y tener la incidencia europea més alta en covid
nos obliga a preguntarnos qué autoridad debemos
respetar en unas autoridades que no nos han respeta-
do. ;Qué respeto merecen quiénes tuvieron todo para
proteger a los que ya estdbamos protegidos por el mar
y que con su nadismo nos han convertido en el haz-
merreir mundial?

Que no merezcan ningtn respeto no quita sin em-
bargo que hayamos de entender la psicodinamia de
nuestro govern, la de no tomar medida alguna racio-
nal més alla de encerrarnos, y -una vez hasta el cuello
de mierda- soportar que vengan a salvarnos cerrando
barrios y almas como tinica solucién posible.

La vuelta al cole no ha sido la vuelta de los nifios y
sus acojonados maestros a las aulas. La cacareada y
asustadiza vuelta al cole ha sido la mejor metéfora de
Armengol y Patricia para cerrar barrios, tratarte
como un colegial mocoso y hacer como que hacen

mucho, no sea que un dia vengan mal dadas y a al-
guien se le ocurra ir a pedirle responsabilidades a sus
despachos llenos de parvulos asesores absurdos. La
vuelta al cole ha sido darse cuenta de la diferencia
cuantitativa y cualitativa entre un profesor acojonado
que garrea cobrando pasta gansa para que no le lle-
ven a clase, y el personal sanitario que ha puesto la
cara y lanariz, que ha arriesgado de verdad sus vidas
para que terminen maltratdndolo desde los balcones
del Consolat de mar.

Como desde aqui siempre estdbamos doblemente
aislados (en unaisla y en una columna en una isla) no
nos ha sorprendido que vengan a por nosotros bus-
cando un triple aislamiento, una consecuencia clara
de la patologia de la respuesta en la que nos han me-
tido y que finalmente ha terminado convirtiéndose en
una patologia de la libertad.

Cerrar un barrio entero como Son Gotleu y sus ale-
dafios, asi, con dos cojones, requiere preguntarse en
primer lugar si alguien en su sano juicio entiende que
el encierro se anuncie indirectamente una semana an-
tes cuando la razén que se persigue es epidemiolégica.
(Alguien entiende que exista libre circulacion para ir

a trabajar, al cole, a comprar o al
centro de salud dentro del barrio
(entre 23 mil personas) si el funda-
mento es evitar los contagios?.

Desconociendo el método utiliza-
do para el calculo proporcional cer-
cenador, jse plantean célculos de in-
cidencia en un lugar dénde no hay
nadie censado y donde los pisos pa-
teras de ilegales campan a sus an-
chas? ; really, George?

Lo préximo en plantearse es si co-
rrelaciondndolo con la pobreza, este govern habia re-
forzado la informacién general sanitaria en esos luga-
res, si se habia preocupado en regalar material de pro-
teccién a ciudadanos con bajos recursos econémicos,
si se habian reforzado los centros de salud limitrofes,
si se hicieron més prueba, si se seguian limpiando las
calles con hidrogeles mégicos...

Enlarespuesta negativa a las preguntas esta tu po-
sitivo. ¢ Aislado sin que se confirme por la sanitaria
Francina si estds de verdad infectad@?, ;really, Patri-
cia? ;dird algo el tribunal constitucional?

Dr. Fco. Javier
Alarcon de
Alcaraz
Médico-Forense.
Especialista en
Medicina Legal.
@Alarconforense
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Tratar de frenar la transmision de la Covid-19 y evitar
asi entrar en una situacién similar a la del pasado mes
de marzo, ha hecho necesario crear una nueva herra-
mienta, cual es la aplicacion “RADAR COVID”. Laim-
plementacion de este tipo de medidas, puede causar
rechazo en parte de la sociedad por cuanto es posible
que se deriven controversias entre el derecho indivi-
dual ala proteccién de datos personales y el interés co-
lectivo en relacion con la salud publica.

Se trata de una aplicacién anénima, al descargarse
no solicita ningtin dato personal, imposibilitando la
identificacién o localizacién de las personas que la
usen. El objetivo que tiene es informar de forma ané-
nima del resultado positivo de un determinado usua-
rio y comunicar la exposicién — también anénimamen-
te- a las personas que, por la proximidad y tiempo
compartido con el mismo, podrian verse afectadas,
siendo capaz de realizar un registro de las personas
con las que habria estado en los tltimos 14 dias, a me-
nos de dos metros y durante mas de 15 minutos.
¢Cémo lo hace? Mediante la conexién Bluetooth. De
esta manera, cuando dos terminales han estado muy
préximas durante el tiempo mencionado, queda regis-
trado en el sistema de tal manera que si uno es positivo
en covid, se avisaria de manera inmediata a la otra par-

Dudas gue planftea e
Uso del "Radar Covid”

te guardado en ambos el identificador anénimo emi-
tido por el otro.

Respecto de la privacidad de los usuarios, el desa-
rrollo de la aplicacién Radar COVID ha adoptado los
estandares de privacidad mas avanzados para la pro-
teccion de los datos personales- teniendo como punto
de referencia la Recomendacion -UE- 2020/518 de la
Comisién Europea, de 8 de abril de 2020. Asimismo,
se trata de una aplicacién totalmente voluntaria y que
enningtin momento puede almacenar ningtin tipo de
datos personales. Por tanto, el tinico intercambio de in-
formacion entre los terminales que poseen la aplica-
cién es un cédigo alfanumérico..

Es cuanto menos prometedor que, en su fase de
pruebas se haya comprobado que quedaban registra-
dos 6,4 contactos estrechos por positivo ficticio confir-
mado, casi el doble de los 3,5 detectados mediante tra-
ceo manual -los rastreadores- en la actualidad.

Sin embargo, cabe sefialar que el éxito de esta

aplicacion dependera del calado
que tenga en la sociedad. Es decir,
del nimero de personas que se la
descarguen, su actividad en la app
y el compromiso de los usuarios
positivos en la comunicacién del
diagnostico.

En conclusién, ademads de las medidas de proteccion
y recomendaciones que llevamos siguiendo desde la
aparicion de la pandemia para tratar de frenar la ex-
pansién del virus: higiene de manos, mascarilla, dis-
tancia social, etc, se suma este instrumento tecnolégico
que puede facilitar en gran medida el trabajo a los ras-
treadores. No obstante, desde los gobiernos no deben
dejar de trabajar en otros métodos que sirvan para con-
tener el virus como podrian ser més test o una asisten-
cia sanitaria que responda adecuadamente a todos los
que hayan podido tener contacto con un positivo.

Marta Rossell
Socia Directora
Bufete Buades

cl felefrapajo en fiempos de pandemid
necesita de empatfia: Qué te preocupa’’

doras para motivar al equipo.

Ademas, las personas también necesitan sentir que se confia
en ellos para hacer su trabajo, permitiéndoles tomar la iniciativa.

Por tanto, las 8 maneras de aplicar la empatia en el teletrabajo,
para motivar y fortalecer al equipo de trabajo son:

1. Comunicar: Uno de los grandes problemas que enfrenta el
teletrabajo es la desinformacién con relacién a los rumbos que
puede tomar la organizacién y esto muchas veces puede provo-

nun momento en el que el teletrabajo ha incrementado su protagonismo en
la forma de trabajo, es necesario que los lideres se aseguren de que sus equipos
estén motivados y tengan el mejor rendimiento. Para ello se subraya el valor
de la EMPATIA para la gestién de equipos a distancia.
Mas que nunca es importante que los responsables de equipos muestren empatia
y confianza hacia sus colaboradores, ya que las circunstancias personales de cada
persona van variando en funcién de la situacion. Por eso es muy importante man-
tener la flexibilidad, mostrar empatia en estas situaciones de organizacién, relajar

el control y la presién ayudando asia evitar un
posible estrés emocional. ... Y nunca lo olvide-
mos, llevar palabras de aliento y tranquilidad
son formas de promover la empatia en el tele-
trabajo. Son momentos dificiles, por lo que de-
bemos prestar mas atencién que nunca a la ges-
tion de personas y a los detalles para que éstas
estén lo mejor posible.

Y es que en un periodo de tiempo muy corto,
hemos visto que nuestra realidad laboral ha
cambiado enormemente. Hasta hace poco po-
diamos ver e interactuar con nuestros compa-
fieros, mientras que ahora nos enfrentamos a
una nueva realidad del trabajo mucho desde
casa. Como las personas estamos acostumbra-
das a la interaccion social, esta puede ser una
transicién muy dificil de hacer.

Ante esta nueva realidad, el cuidado de la sa-
lud es una prioridad. En la era del teletrabajo,
la comunicacién es clave. Silas reuniones sema-
nales de equipo ya eran habituales antes, quizas
ahora se deba incrementar la frecuencia y ha-
cerlas diariamente. No solo reuniones regulares
de equipo, si no también pequeiias charlas in-
dividuales y mas informales donde puedan
aflorar las inquietudes de cada trabajador.

Los grupos de WhatsApp son otra excelente manera de mantener a todos invo-

lucrados y sentirse parte de un equipo

Por esta razén, se recomienda comenzar la jornada con un desayuno o café virtual
para establecer los objetivos del dia, agendar reuniones virtuales de equipo para celebrar
los logros al final de cada semana, o compartir periddicamente algunas citas inspira-

cional.

Joan Carles
March
Codirector de la
Escuela de Pacientes
de Andalucia

car angustia.

2. Realizar Videoconferencias. Se recomien-
da que una videollamada dure menos de una
hora y que se aproveche este espacio para ge-
nerar valor a través de la confianza y de la cre-
dibilidad, como espacio de escucha y didlogo.

3. Unrelax virtual. Tener momentos de relax
ayuda mucho a reactivar energias, siempre res-
petando los tiempos del otro.

4. Fomentar el reconocimiento de logros es
una de las medidas que no solo los lideres de-
ben aplicar sino también debe ejercitarse entre
pares, ya que mejora la autoestima, la motiva-
cién y la productividad.

5. Incentivar el autocuidado, llevandole ca-
rifio y cuidado al equipo, motivandolos a que
realicen actividades que ayuden a aliviar la
mente.

6. Comodidad, con una silla confortable de
trabajo o si es posible un escritorio.

7. Propuestas de descontraccién como cur-
sos de actividad fisica laboral, de relajacién, de
yoga, de buena alimentacién, miisica, danza,
poesia, mindfullness,...

8. Colocarse en el lugar del otro y mantener
la flexibilidad, mostrar empatia en estas situa-

ciones, relajar el control y la presién ayudando asi a evitar un posible estrés emo-

Y es como decia un actor estadounidense de teatro y cine: "En tiempos de crisis, I
gente quiere saber qué te preocupa, y eso les importa mds que lo que sabes”. Los lideres de-
ben mostrar esto en abundancia, una cualidad muy necesaria en esta pandemia
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M. LLUCIA MORENO SANCHO / MIEMBRO DEL EQUIPO COORDINADOR DE RASTREADORAS DE LA COVID-19

“Trabajamos con la adrenalina
a flor de piel y en una especie
de carrera contra reloj cada dia”

M. LiGcia Moreno Sancho
es enfermera y miembro
del equipo coordinador de
rastreadoras de la Covid-
19. Su labor, al igual que la
de sus companeras y
companeros involucrados
en el seguimiento de casos
positivos y sospechosos de
coronavirus, asi como los
correspondientes contactos
estrechos, supone un
elemento clave en la
batalla que la sociedad
balear libra contra la
pandemia.

P.- ;Qué funcién desempefia
el personal adscrito al centro
de seguimiento de contactos
por Covid-19 habilitado ahora
en el poligono de Can Valero?

R.- La ampliacién de la CC
Covid en el poligono de Can
Valero tiene como objetivo dar
una respuesta mas centralizada
ala funcién de estudio y segui-
miento de los contactos que sur-
gen a partir de cada caso Covid-
19. De hecho, se esta realizando
el estudio de contactos de deter-
minados centros de salud de
Mallorca que tdltimamente ha-
bian tenido un aumento muy
importante de casos y se inten-
ta, en la medida que se puede,
desaturar otros centros, asu-
miendo desde la central, a dia-
rio, el estudio de contactos de
algunos de sus casos. Ademds,
es importante mencionar que
dia 10 se ha puesto en marcha el
equipo educovid, que tiene la
funcién de trabajar de manera
coordinada con la Conselleria
de Educacién para dar respues-
ta a los casos positivos y a los
contactos estrechos que surjan
enlos centros educativos ahora
que se ha iniciado el curso esco-
lar. Esta unidad est4 ubicada en
la CC Covid de es Molinar. Por
otra parte, el equipo de vulne-
rables sigue dando respuesta a
los casos tanto de residentes
como de trabajadores que sur-
gen en los centros sociosanita-
rios (residencias, centros de
dia...). Dicho equipo seguira
ubicado también en la central
de es Molinar.

P-Y, por parte de las enferme-
rasy el personal sanitario que

trabaja en el seguimiento de
casos desde los centros de sa-
lud, ;en qué consiste su labor?
R.- La labor de los profesio-
nales del centro de salud res-
pecto a los casos positivos con-
siste en comunicar al caso que
es positivo, y luego se actiia se-
gun el nivel de gravedad de la
enfermedad: si hay sintomas
graves, se deriva al hospital, y
si son leves o la persona es
asintomatica, su equipo de sa-
lud le realiza el seguimiento te-
lefénico, con especial atencion
entre los dias 5y 7, que es cuan-
do puede haber un empeora-
miento de los sintomas.

P.- ;Hasta donde alcanza la
implicacién de Atencién Pri-
maria en la resolucién de la
crisis sanitaria en Balears des-
de el punto de vista de la rea-
lizacion de las pruebas de de-
teccion y de otras tareas asis-
tenciales?

R.- Los centros de salud de
Atencién Primaria y los
SUAP/PAC han establecido un
horario diario de realizaciéon de
PCR para todas aquellas perso-
nas sospechosas de poder ser
covid-19 positivo, y también
para los contactos estrechos
dentro de las
primeras 24
horas de ha-
berles comuni-
cado que son
contacto estre-
cho. Es cierto

» "“(on los casos positivos,
se actda en funcion del
nivel de qravedad dela

P.- Para el centro coordinador
del seguimiento de casos,
:(qué ha aportado el reciente
traslado alas dependencias de
Can Valero después de haber
ocupado durante varios meses
las instalaciones del centro de
salud de es Molinar?

R.- Era una necesidad: el au-
mento progresivo de profesio-
nales para dar la respuesta
adecuada a la labor del estudio
de contactos (el rastreo, como
se dice de manera coloquial) ha
implicado tener que buscar un
espacio més grande, donde
tengan cabida todas las nuevas
incorporaciones.

P.- En estos momentos, ;cual
es el volumen de casos a los
que se esta realizando segui-
miento y cémo ha ido evolu-
cionando este dato a lo largo
de las ultimas semanas?
R.-Lamedia de casos por dia
ha descendido modestamente.
Nos situamos dentro de los
nueve primeros dias de sep-
tiembre en una media de 289 ca-
sos nuevos cada 24 horas, cuan-
do veniamos con una media de
347 casos por jornada si nos re-
montamos al 21 de agosto.

P.- ;En qué
aspectos de
la metodolo-
giaylaorga-
nizacién del
trabajo en el
centro coor-

que debido al dinador han
aumento im-  onformedad, derivandoal ~ debido in-
portante de ca- ) . . tro d u c1 r-s e
sos dentro del pd(l?ﬂt? al hospltal S| |OS mod1f1cac1(?-
mes de agotc,to, ) . . nes a Partlr
se han tenido smtomas |0 requwren del incre-
que buscar al- mento de ca-
ternativas para sos de Co-

dar respuesta al elevado niime-
ro de PCR que se tenian que re-
alizar a la ciudadania. Por este
motivo, se amplié la cobertura
de PCRenlos SUAP/PACy se
abrié la covid express de Son
Dureta. Ademas, actualmente
estan en marcha unidades mo-
viles (la CC Covid dispone de
dos autobuses) para realizar
PCR de manera voluntaria, a
aquellas personas que soliciten
cita, en zonas de mayor inci-
dencia de casos, como sucede
en el barrio de Son Gotleu, en
Palma.

vid-19 en Balears?

R.-Hemos tenido que diversi-
ficar tareas: por unlado, los pro-
fesionales que realizan el estudio
y seguimiento de contactos; por
otro, y a medida que aumenta-
ban los brotes (mas de tres casos
con un tipo de relacién epide-
mioldgica), se adjudicaron pro-
fesionales para ser referentes de
brotes. Cuando empezaron a
surgir diagndsticos de nifios y
nifias en ‘escoles d’estiu’ y en ‘es-
coletes’, también vimos la nece-
sidad de destinar determinados
profesionales allevar este tipo de

casos, que generan alarma social
entre el colectivo de madres y
padres. La puesta en marcha de
los hoteles puente no medicali-
zados (Morlans Garden, en Pe-
guera, y Palma Bay, en Palma)
también ha implicado que se
destinen tanto profesionales sa-
nitarios como administrativos
para gestionar los ingresos, el se-
guimiento y las altas de las per-
sonas (casos o contactos) que
han de pasar su aislamiento o
cuarentena, segiin sean caso o
contacto, en dichos hoteles. Ade-
mas, de manera progresiva, he-
mosido asumiendo enla central
el estudio de contactos que ini-
cialmente realizaban los equipos
de rastreo de los centros de sa-
lud, peroalos que, debido al au-
mento de casos y por ende de
contactos, dichos equipos no po-
dian dar respuesta con la celeri-
dad que establecen los protoco-
los del Ministerio de Sanidad y
de la Direcci6 General de Salut
Publica i Participaci6.

P-- ;Cudl es el balance general
de todo el trabajo que se esta de-
sarrollando, tanto a nivel de
pruebas PCR realizadas hastala
localizacién de pacientes posi-
tivos y sus contactos estrechos?

R.- El balance general es po-
sitivo, si bien es cierto que los
acontecimientos (incremento
de casos, actualizaciones de
protocolos, cambios organiza-
tivos...) suceden a tal veloci-
dad quelomés destacable es la
capacidad de adaptacién y de
reorganizacion de los profesio-
nales implicados en la CC Co-
vid, desde los equipos directi-
vos dela Gerencia de Atencién
Primaria a la tiltima profesional
incorporada esta misma sema-
na; desde los profesionales que
hacen estudio de contactos a los
que salen cada dia con las
UVAC (Unidades Volantes de
Atencion al Coronavirus) para
realizar PCR en domicilios,
centros sociosanitarios o para
revalorar un paciente covid con
empeoramiento de sintomas.

P.- ;Qué protocolo se aplica en
cuanto se detecta un caso efec-
tivo o sospechoso de Covid-19
por lo que respecta a las medi-
das sanitarias y preventivas?
R.- Aplicamos los protocolos
vigentes y actualizados del Mi-
nisterio de Sanidad. Ademas, es-
tamos en contacto y trabajamos
de manera coordinada con el
servicio de Epidemiologia de la
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Direcci6é General de Salut Pabli-
caiParticipaci6, quenos tiene al
corriente de las adaptaciones
que hacen del protocolo del Mi-
nisterio. Por otra parte, también
desde la Gerencia de Atencion
Primaria se ha editado la ‘Guia
préctica de deteccién de casos y
estudio de contactos estrechos
de COVID-19 en los centros de
salud’, que esla que se aplica en
estos equipamientos. El Gabine-
te Técnico del Servei de Salut
también ha elaborado docu-
mentos, como la ‘Guia de usode
pruebas de deteccién del nuevo
coronavirus Sars-CoV-2’, que
sirven de soporte para el trabajo
diario tanto en la CC Covid
como en los centros de salud. En
definitiva, ante un caso sospe-
choso de ser Covid-19 (cuando
la persona presenta sintomas
compatibles con dicha enferme-
dad) se le debe solicitar PCR
dentro de las primeras 24 horas
en que informa que tiene sinto-
mas. Mientras espera para el re-
sultado, esta persona debe ini-
ciar un aislamiento en su domi-
cilio, y sus convivientes
permanecerdn en “cuarentena”,
es decir, en casa, sin poder salir,
salvo por circunstancias inexcu-
sables, hasta tener el resultado
de la prueba. Sila PCR es nega-
tiva y no hay serias sospechas de
quesea un caso, se descarta la in-
feccién y, en consecuencia, tanto

PCR ala personay sale negativa,
se le levantara el aislamiento.

P-- ;Cuadl es el grado de colabo-
racion de los ciudadanos con
los que ustedes contactan para
que les faciliten sus contactos
estrechos y acaten las directri-
ces sobre aislamiento?

R.- Los ciudadanos y ciuda-
danas son muy colaboradores.
Con muy poca frecuencia en-
contramos personas que no
quieran colaborar en facilitar

el caso sospe- contactos es-
choso como los | trechos.
convivientes Cuando hay
Convivientee B Los contactos estrechos ~ Cuandohay
aislamiento, si i cerlo, el fac-
nos referimos al (Onvwlentes Son’ tor miedo es
caso, o de la  pormg[mente, losmds  claueapare-
cuarentena, si J ce mas a me-
hablamosdelos  fiiles de identificar, pero ~ nudo- Miedo
convivientes. a ser culpa-
Por el contrario, nadi bilizado por
si el resultado |Ueqo hdy que dnad" |dS' tener Covid,
1 1 1 ’ .
delaPCRespo- — polaciones a nivel social]”  miedoaper-
sitivo, dicha der el puesto

persona pasa a
ser caso confirmado y debera
continuar aislado y cumpliendo
unas medidas preventivas con-
cretas, hasta que el equipo de sa-
lud le comunique que es alta.
Concretamente, para casos leves
serequiere un aislamiento de, al
menos, 10 dias desde el inicio de
sintomas, siempre y cuando los
tres tltimos dias haya desapare-
cido la fiebre y el cuadro clinico;
para casos asintomaticos, se pre-
cisa un aislamiento de, como mi-
nimo, 10 dias desde la fecha del
diagndstico y que no hayan apa-
recido sintomas; y para los casos
graves, si necesitan hospitaliza-
cién y en el momento del alta la
PCR sigue siendo positiva, ten-
dran que realizar un aislamiento
en casa durante 14 dias, siempre
y cuando los tres tltimos esté
asintomatico. Si en este periodo
de aislamiento se realiza una

de trabajo,
sobre todo si es precario, miedo
ano saber, bien por pertenecer
a una cultura diferente o por el
pais de origen, cémo se va a
proceder con la persona.

P.- ;Hasta qué punto es posi-

ble identificar a los contactos
estrechos de un paciente posi-
tivo, y cuales son las situacio-
nes mas problematicas en este
sentido?

R.- Es una labor que requiere
tiempo y que, por tanto, no se
puede acometer con prisas. Un
estudio de contactos, con los me-
dios de que disponemos actual-
mente en Atencion Primaria, im-
plica varias horas de trabajo, en-
tre dos y cinco, concretamente.
Hay que recordar que, ademas
delos contactos estrechos convi-
vientes, que normalmente son
los mas faciles de identificar, las
personas han socializado en ma-
yor o menor medida a lo largo
del verano, por lo que frecuente-
mente hay que afiadir contactos
de tipos social (cenas, cafés, fies-
tas, dia en la playa...) con fami-
liares y amigos. Por otra parte, si
la persona ha estado trabajando,
desde la CC Covid se contacta
con su servicio de prevencion
para que nos facilite las personas
que han sido contacto estrecho
dentro del &mbito laboral. Tam-
biénhay contactos de casoenun
vuelo, de forma que hay que pe-
dir a la compafiia aérea que nos
detalle la relacion de personas
que han sido contactos estre-
chos; o contactos de caso de otra

comunidad auténoma, y tiltima-
mente a través de la app radar
covid, nos llegan personas que
saben que son contactos estre-
chos pues la app asi se lo ha in-
dicado. Toda esta informacién
se incorpora a la base de datos
de la Conselleria de Salut a tra-
vés del programa informatico
sharepoint, desde donde se rea-
liza la notificacién del caso que
llega a DGSPy, actualmente, se
ha avanzado en las aplicaciones
de esiap (programa informético
de atencion a
los pacientes,
de Atencién
Primaria) de
manera que a

» “Lamedia de casos por dia
ha descendido ligeramente

proceso mediante esiap, desde
la notificacién de casos hasta el
estudio de contactos, supondré
un ahorro de tiempo muy im-
portante para los profesionales
que realizan el ‘rastreo’, un tiem-
po que se podrd invertir en otras
actividades, como proporcionar
informaciones mas completas o
resolver dudas.

P.- ;Cuentan con suficientes
recursos humanos, técnicos y
operativos para desarrollar su
labor, y, en este sentido, esta
en perspectiva la posibilidad
de reforzar atin mas los me-
dios para incrementar la efec-
tividad del servicio?

R.- Amedida que se han soli-
citado, y teniendo en cuenta
que desde que surge la necesi-
dad hasta que se consiguen
nuevos recursos humanos pa-
san varios dias, se han incorpo-
rado més profesionales para
mejorar la efectividad del ser-
vicio. Es cierto, aun asi, que fal-
tan enfermeras y médicos, en
nuestra comunidad auténoma,
en todos los niveles asistencia-
les, y, por supuesto, también en
la CC Covid, donde las enfer-
meras somos las que lideramos
el rastreo. Por otro lado, en
cuanto a recursos técnicos, he-
mos echado en falta un progra-
ma informético méas agil y faci-
litador del registro, més a la al-
tura del
momento de
complejidad
que estamos
pasando en

cada caso se le ) ’ nuestra
pueden aso-  on|osprimeros diasde € € A A -
ciar sus contac- . . Cornc_> decia
tos, lo cual ha Sep“embre’ conuna medm anteriormen-
supuesto un te, son los
cierto ahorro de 289 diaqn()sticos (ada acontecimien-
de tiempo en toslos que ha-

lalabor de ras- le horas"
treo. Dentrode

poco, la notifi-

cacién también se podra realizar
a través de nuestro sistema infor-
matico esiap, pues dicho aplica-
tivo se encuentra en fase de
pruebas y ya hemos podido ver
y probar cémo se registra. Tener
la posibilidad de cubrir todo el

cen que se
destinen re-
cursos en un
sentido u otro, segtin se consi-
dere que sea la necesidad o la
urgencia.

P.- Podria afirmarse que se ha-
llan ustedes en el epicentro
asistencial de la atencién al
ciudadano en el actual contex-
to de la Covid. ;Qué motiva a
un profesional para involu-
crarse de lleno en una labor
como ésta?

R.- La motivacioén es la soli-
daridad ante la situacién por la
que estan pasando tanto los
pacientes como los profesiona-
les, la posibilidad de probar
nuevas experiencias laborales,
porque estar aqui supone un
‘reto’ diario, y, en tercer lugar,
verse con animo para trabajar
con la adrenalina a flor de piel
y en una especie de carrera
contra reloj cada dia.
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La Conselleria de Salut 'aisla’ parcialmente
4 barrios de Palma para frenar el COVID-19

Excepcional e inicialmente por 15 dias, afectan a aspectos como la movilidad, los aforos y la suspension
de determinadas actividades en Son Gotleu, Can Capes, la Soledat norte y la mitad de Son Canals

La Conselleria de Salut
adoptara de inmediato medi-
das excepcionales y tempora-
les en cuatro barriadas de Pal-
ma para frenar la propagacién
del COVID-19. Las medidas £
afectan a aspectos como la mo-
vilidad, los aforos y la suspen- 3
sién de determinadas activida-
des en los barrios de Son Go-
tleu, Can Capes, la Soledat
norte y lamitad de Son Canals.

La consellera Patricia G6- SO
mez,ha firmado una resolu-
cién que establece toda una se-
rie de medidas excepcionales y
temporales en la zona bésica
de salud que incluye las areas
mencionadas para limitar y
evitar las situaciones que pue-
den favorecer los contagios, so- P
bre todo en lugares cerrados
donde se producen aglomera-
ciones, con escasa ventilacion,
o donde no se usa mascarilla.

La resolucién se ha publica-
do el miércoles 9 de septiembre
en el Boletin Oficial de las Illes
Balears y estd en vigor desde el
viernes 11 de septiembre a las
22.00 horas. Asi lo ha explicado
la consellera Gémez tras su
reunién con el alcalde de Pal-
ma, José Hila, y la directora ge-
neral de Salut Puiblica i Partici-
paci6é, Maria Antonia Font,
para reforzar la coordinacién
entre ambas instituciones.

Estasnuevas iniciativas se su-
man a los cribados estratégicos
que ya se iniciaron con el objeto
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de detectar casos positivosy ala

Restricciones en desplazamientos

En esta zona y durante un minimo
de 15 dias se establecen varias limita-
ciones que afectan, entre otros, a los si-
guientes aspectos:

Desplazamientos personales: La re-
solucion restringe la libre entrada y sa-
lida de personas en el nticleo de pobla-
cién correspondiente a la zona basica
de salud de Son Gotleu, salvo los des-
plazamientos, adecuadamente justifi-
cados, que se produzcan por motivos
como asistencia a centros, servicios y
establecimientos sanitarios.

También, para el cumplimiento de
obligaciones laborales, profesionales
o empresariales; la asistencia a cen-
tros educativos, incluidas las escole-

tas de educacion infantil; la asistencia
y cuidado de personas mayores, me-
nores, dependientes, con discapacita-
do o especialmente vulnerables; el
desplazamiento a entidades financie-
ras o de seguros.

Se permitira desplazarse para las ac-
tuaciones requeridas o urgentes ante
los 6rganos publicos, judiciales o no-
tariales; las renovaciones de permisos
y documentacion oficial, asi como
otros tramites administrativos inapla-
zables, o para realizar examenes o
pruebas oficiales. La circulacién por
las carreteras, calles y viales que atra-
viesen el nticleo se permiten si son de
paso y no de destino.

Se permite la circulacién de perso-
nas residentes dentro del ntcleo de

poblacion afectado, respetando las
medidas de proteccién individual y
colectiva, sibien se recomienda que la
poblacién permanezca en su domicilio
y se desaconsejan los desplazamientos
y la realizacién de actividades no im-
prescindibles.

Respecto a la capacidad de estable-
cimientos, locales comerciales y ser-
vicios abiertos al ptiblico, a todos los
efectos, no podra superarse el 50% de
la capacidad autorizada o establecida
y todos los establecimientos, locales
comerciales y servicios abiertos al
publico tendran como hora de cierre
lalegalmente autorizada, no pudien-
do superarse en ningdn caso las
22.00 horas.

Asimismo, estableceran un horario

de atencién con servicio prioritario
para personas mayores de 65 afios. La
resolucién prevé, entre otros aspectos,
que las reuniones sociales no pueden
superar las 5 personas sino son convi-
vientes. Dicha prohibicién incluye bo-
das, servicios religiosos —salvo las ce-
remonias flinebres y velatorios—, ce-
lebraciones y la practica deportiva.
No se consideraran incluidas en esta
prohibicién las actividades laborales
ni los medios de transporte ptiblico.
Durante estos tipos de actividades se
respetard la distancia minima de segu-
ridad interpersonal entre los no convi-
vientes y la obligatoriedad del uso de
mascarilla en su caso. Ademas, se re-
comienda evitar reuniones con perso-
nas ajenas al nticleo de convivencia.
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Iglesias, bares, gimnasios...

Se suspende la actividad de los luga-
res de culto, salvo la celebracién de fu-
nerales, pudiendo realizarse siempre
y cuando no se supere el 33 % de su ca-
pacidad y con un maximo de 15 perso-
nas. La resolucién prohibe la realiza-
cién de ferias y fiestas populares, ver-
benas, cenas al fresco y otros eventos
populares, tanto de organizacién pri-
vada como municipal o insular.

Los establecimientos de restaura-
cién, restaurantes, bares y cafeterias,
limitaran su aforo al 50 %, tanto en es-
pacios interiores como exteriores, y la
ocupacién maxima serd de cinco per-
sonas por mesa o agrupacion de me-
sas. No se permite el consumo en ba-
rra. Todos estos establecimientos ten-

puesta en marcha del plan de
accién comunitaria, cuyos obje-
tivos son sensibilizar a la pobla-
cién sobre la importancia de
cumplir las medidas de preven-
cién e identificar las necesidades
especificas de los ciudadanos
afectados por el COVID-19.
Las medidas de cumplimien-
to obligatorio y las recomenda-
ciones —que afectan a aspectos
como la movilidad, los aforos
y la suspensién de determina-
das actividades— son de apli-
cacioén en el interior del peri-
metro formado por las siguien-
tes calles, aunque quedan

dran como hora de cierre la legalmen-
te autorizada, no pudiendo superar las
22.00 h.

Las actividades en academias, auto-
escuelas y centros privados de ensefian-
zas no regladas y centros de formacion
podran impartirse de forma presencial
sino se supera la capacidad del 50 %
respecto al méximo permitido. Las ac-
tividades se limitardn a grupos de 5 per-
sonas y se establecerdn medidas para
mantener la distancia de seguridad in-
terpersonal de 1,5 m en todo momento.

La resolucion suspende la actividad
de los gimnasios y centros deportivos
de todo tipo, parques y jardines, y par-
ques infantiles de uso publico y locales
de ocio infantil. Se exceptiian de dicha
suspension los establecimientos y es-
pacios cedidos por el Ayuntamiento a

excluidas las calles que delimi-

como el usodela
mascarilla, el la-
vado de manos,
la correcta venti-
lacion de locales
y espacios cerra-
dos, asi como la
limpieza y desin-
feccion de super-
ficies.

Los incumpli-
mientos indivi-
dualizados de lo
dispuesto en la

los centros docentes y educativos para
desarrollar actividades docentes.

La resolucién recuerda que deben
respetarse las medidas de seguridad e
higiene como mantener en todo mo-
mento la distancia de seguridad inter-
personal como minimo de metro y me-
dio entre personas no convivientes, asi

misma podran
ser constitutivos de infraccién adminis-
trativa conforme a lo establecido en el
Decreto Ley 11,/2020, de 10 dejulio, por
el que se establece un régimen sancio-
nador especifico para hacer frente a los
incumplimientos de las disposiciones
dictadas para paliar los efectos de la cri-
sis ocasionada por el COVID-19.

tan dicho perimetro:

¢ Via de cintura (Ma-20), desde
la confluencia con calle Aragd
hasta la confluencia con calle
Manacor.

¢ Calle Manacor, desde la con-
fluencia con via de cintura
(Ma-20) hasta la confluencia
con calle Reis Catolics.

¢ Calle Reis Catolics, desde la
confluencia con calle Manacor
hasta la confluencia con calle
Arago, coninclusion de la par-
te de plaza Miquel Dolg.

¢ Calle Aragé, desde la con-
fluencia con calle Reis Catolics
hasta la confluencia con via de
cintura (Ma-20).

[.as residencias de la tercera edad de Baleares
vuelven a ser golpeadas por el COVID19

JuaN RiERA Roca

Uno de los marcadores
que hacen temer que la
pandemia de COVID19
es preocupante en esta se-
gunda ola es que ya ha
vuelto a alcanzar de ple-
no a las personas mayo-
res de las residencias, que
es donde el pasado in-
vierno se registraron ni-
veles insoportables de in-
feccién, abandono —no en
el caso de Baleares -y ele-
vada mortalidad.

La semana anterior al
cierre de esta edicién lo re-
conocia en declaraciones a
la prensa el portavoz del
comité autonémico de enfermedades
infecciosas, Javier Arranz, sefialando el
empeoramiento de la situacién en las
residencias de la tercera edad de Ma-
llorca, con nuevos brotes y deteccion de

casos, ademas de las muertes.

En esos momentos se habia detecta-
do un brote de COVID-19 en la resi-
dencia Bell Entorn de Séller e incre-
mentado el niimero de casos en la Se-

niors de Montuiri. En
Séller el COVID19
afectaba a 25 usuarios
y a9 profesionales, en
un brote que se detec-
0 sin buscarlo, al ha-
cer la PCR a un resi-
dente hospitalizado
por otra causa.

En Montuiri se ha
pasado de 12 ancia-
nos contagiados en
un brote localizado a
29. En total, al cierre
de esta edicién, habia
mas de 200 casos acti-
vos entre los residen-
tes de la tercera edad
de Baleares, 83 hospi-
talizados. Desde el

inicio de la pandemia se han contagia-

do 590 personas y 271 ya han supera-
do la enfermedad.

Alos 25 usuarios contagiados de Bell
Entorny alos 29 de Séniors de Montui-

ri se suman 58 en la Seniors Sant Joan,

15en Verge de1'Esperanca, 1 en Oasis,

1en HHTT Arcadias, 26 en Cala Estan-
cia, 25 en Domusvi Capdepera, 13 en
Llar d’Ancians Palma (a pesar de que
procedian de Llar d’Ancians Calvia) y
17 en Sa Serra.

Las muertes también han vuelto a
este sector tan fragil. El jueves 10 de
septiembre el doctor Javier Arranz
también informaba de que en las ulti-
mas horas se habia contabilizado la
muerte de un usuario de las residencia
de Cala Estancia, aunque el dia anterior
se habian detectado 4; desde el inicio de
la crisis sanitaria eran, ese dia, 109.

En relacion a los profesionales de los
centros de la tercera edad, hay —al cie-
rre de esta edicién —119 casos activos
de COVID-19: 88 en Mallorca y 15 en
Ibiza. Por el momento no se ha orde-
nado evitar las visitas a los residentes
en centros de la tercera edad, pero las
restricciones y medidas de seguridad
se estan incrementando.
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JuaN RIERA Roca

La consellera de Salut i Con-
sum dicté el viernes 11 de sep-
tiembre una resolucion para
ampliar las medidas contra el
contagio del COVID-19, pro-
rrogando varias medidas que
se adoptaron en la resolucién
del 28 de agosto, cuya vigencia
era de 15 dias, y modificar as-
pectos concretos del Plan de
Medidas Excepcionales, una
vez superada la Fase 3.

Se suspende la apertura al
publico de los parques infanti-
les de uso publico al aire libre.
Se excepttian de dicha suspen-
si6n los espacios cedidos por los
ayuntamientos a los centros do-
centes y educativos para reali-
zar actividades docentes. Tam-
bién se suspende la actividad
de los locales de ocio infantil.

Poblacion infantil

Otro de los puntos de la nue-
va resolucién afecta a las activi-
dades de tiempo libre destina-
das a la poblacién infantil y ju-
venil serdn sin contacto fisico, se
realizaran en grupos estables de
hasta 10 participantes, siendo
obligatorio el uso de mascarilla
paralos participantes en las ac-
tividades mayores de seis afios.

Se prohibe la celebracion de
ferias, fiestas populares, verbe-
nas, cenas al fresco y otros
eventos populares, tanto de or-
ganizacion privada como mu-
nicipal o insular, asi como las
atracciones de feria. En las pro-
ximas semanas se iban a reali-
zar festejos importantes como
los de final de verano y, en bre-
ve, las Festes des Vermar.

El Govern clerra los parques infantiles y
limita las actividades en recintos cerrados

Las actividades de cuidados para mayores y discapacitados tendrdn
que adaptarse a las restricciones / Los gimnasios, estadios deportivos y
salas de baile, entre otras, tendrdn que reducir y adaptar sus aforos

Los servicios de estancias
diurnas y de promocién de la
autonomia personal para mayo-
res y/o discapacitados se pres-
taran preferentemente de modo
presencial y cuando no puedan
prestarse en los centros debido a
las medidas contra la pandemia,
podran prestarse combinandola
atencion presencial con grupos
burbuja l y telemética.

En las précticas deportivas ce-
rradas, las practica de activida-
des estaticas en sala (actividades
dirigidas y las salas de muscu-
lacién) se requerird un minimo
de 4 m2 por persona. Para la

practica de actividades en carri-
les de piscina, se requerird un
minimo de 6 m2 por persona.
Para la practica de de activi-
dades dirigidas en piscinas, se
requerird un minimo de 4 m2
por persona. A los efectos de
contabilizacion de aforo, en las
clases de natacién para bebés,
el progenitor con el bebé se
considerard como una sola per-
sona. Para actividades de equi-
po en pista, se requerira un mi-
nimo de 25 m2 por persona.
Para la préctica de activida-
des de equipo en campos al
aire libre, se requerird un mini-
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mo de 100 m2 por persona.
Para la practica de otros tipos
de actividades, se requerira un
minimo de 4 m2 por persona.
En los vestuarios, se requerira
que la ocupacién permita un
minimo de 3 m2 por persona.

En actividades dirigidas y
salas de musculacién y acade-
mias de baile, no podra supe-
rarse el 50% de la capacidad
maxima. El resto de activida-
des en las instalaciones depor-
tivas al aire libre, instalaciones
cubiertas y centros deportivos,
tanto de caracter individual
como colectivas, no podran su-

perar el 75 % de la capacidad
maxima.

Cines, teatros, auditorios, cir-
cos y similares podran desarro-
llar su actividad en asientos
preasignados, siempre y cuan-
do no superen el 50 % de la ca-
pacidad permitida en cada
sala. En otros recintos destina-
dos a eventos diferentes el pu-
blico debera estar sentado y al
50% del aforo y un limite de
300 personas para espacios ce-
rrados y de mil al aire libre.

Maxima distancia

La distribucién del ptblico
asistente procurara la maxima
distancia posible entre personas,
aun favoreciendo la agrupacion
de personas convivientes. Los
espectadores deben llevar mas-
carilla protectora. No se permite
comer ni beber en los estableci-
mientos o espacios cerrados.

Todas estas medidas de sus-
pensién de apertura y/o acti-
vidad recogidas en esta resolu-
cién tendran una duracién de
15 dias, a contar desde su pu-
blicacion, a pesar de que po-
drén prorrogarse si persisten
las circunstancias que las moti-
van o levantarlas si desapare-
cen, es decir, de acuerdo a la
evolucién de la pandemia.

Baleares pasa de 7.755 casos
acumulados a 10.731 y de 238
a 265 muertos en solo 15 dias

JUAN RIERA Roca

Los datos epidemiolégicos
que separan estas dos sema-
nas desde el dltimo niimero
de Salut i Forg¢a al actual, son
espectaculares. La pandemia
de COVID19 esta ya en su se-
gunda ola. Las pruebas de
rastreo que antes no se hacian
muestran muchos casos que
en invierno pasaron desaper-
cibidos. Y ha vuelto el goteo
de fallecimientos.

El viernes 28 de agosto (cie-
rre del niimero anterior) habia
en Baleares 2.506 casos activos
de COVID19 en Baleares,

frente a los 2.201 del viernes
11 de septiembre, aunque ello
es porque muchos pacientes
se han ido curando. El dato
que ofrece la situacién real es
que el 28 habia 7.755 casos
acumulados que el 11 ascendi-
an a 10.731.

Las curaciones eran el vier-
nes 28 5.011, y el viernes 11 as-
cendian a 8.470. Los fallecidos
acumulados a finales de agos-
to eran 238 frente alos 265 a 11
de septiembre, 28 victimas
mortales en menos de 15 dias.
El porcentaje de muertos se si-
tda, eso si, sobre un nimero
mucho mas elevado de casos

conocidos. El virus no es ni
mas ni menos mortal.

Las hospitalizaciones tam-
bién han aumentado, aun-
que sobre la base de los casos
conocidos, son la mitad que
en invierno, sobre los casos
conocidos entonces. El vier-
nes 28 de septiembre habia
297 hospitalizados por CO-
VID19 en Baleares, 43 en
UC, frente a los 316 hospita-
lizados, 51 en UCI, del vier-
nes 11 de septiembre, cierre
de esta edicion.

Los sanitarios siguen pade-
ciendo las consecuencias de
su profesion y si el viernes 28
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el total de infectados desde el
inicio de la pandemia eran
492, el viernes 11 de septiem-
bre ya eran 552. Las pruebas
diagnésticas (PCR y otras)
han pasado de 244.069 el vier-
nes 28 de agosto a 291.799 el
viernes 11 de septiembre.
Las personas mayores en
residencias de la tercera edad
son —como en invierno —las
que se estan llevando la peor

parte, pese a las medidas de
contencién: el 28 de agosto
eran 31 los casos activos y los
fallecidos eran 89. El viernes
11 de septiembre, los ancia-
nos con el virus activo eran
200 y los hospitalizados 83.
La peor noticia es que los fa-
llecidos han pasado de un to-
tal de 89 (viernes 28 de agos-
to) a 111 (viernes 11 de sep-
tiembre).
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El curso 2020-2021
comienza en Baleares con
toda la «nueva normalidad»

Grupos reducidos, aulas mds pequenas, circuitos
separados, ensenanza semipresencial, mascarillas y
distanciamiento social marcan el arranque del curso

bajo la sombra de la pandem

JuaN RIERA Roca

Los centros educativos de las
Islas Baleares comenzaron el
pasado jueves (10 de septiem-
bre) el curso escolar 2020-21
con el corazén en vilo de pa-
dres, docentes y responsables
politicos, todos los cuales espe-
ran que las medidas para fre-
nar contagios de COVID19 en
el ambito escolar seran real-
mente eficaces.

El acceso se ha producido,
dentro de las nuevas normas
de la ""nueva normalidad’’ con
protocolos de acceso que co-
mienzan por un inicio de curso
de manera escalonada y con un
maximo de 150 alumnos por
centro, excepto en aquellos que
tienen mas de 1.000 alumnos
que pueden incorporar cada
dia al 10% del alumnado.

Condiciones especialies

Segtin declaraba el director ge-
neral de Planificacién, Ordena-
cién y Centros, Antoni Morante,
"el curso se ha iniciado con la mdxi-
ma normalidad en que puede empe-
zar esteario”, haciendo referencia
alas condiciones especiales que
han establecido los centros para
adaptarse en la necesaria convi-
vencia con la pandemia.

Un centro docente no pudo
iniciar el curso en los niveles
previstos para el primer dia de-
bido a las bajas del profesora-
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do, aunque se esperaba que esa
situacion se resolviera de un
dia para otro. Tras el inicio del
curso, en la Conselleria de
Educacién se cruzaban los de-
dos para que ese siguiera sien-
do el “incidente mds destacado”.

Elresto de situaciones—al me-
nos el primer dia de curso —fue-
ron algunas bajas de profesora-
do en centros o pequeios inci-
dentes de transporte o alguna
falta de material que no com-
prometieron el normal inicio del
curso. Habrd que esperar los fa-
mosos 15 dias para ver si se han
evitado los contagios més alla
de lo anecdético en ese &mbito.

Desde el jueves 10 de sep-
tiembre estd activada la web
educaciocovid19.caib.es con
una compilacion de respuestas
a preguntas frecuentes sobre

las circunstancias en la escuela,
que se ird ampliando progresi-
vamente. También se han
puesto en marcha los teléfonos
de atencioén a familias y centros
a través de EDUCOVID.

EDUCOVID es el departa-
mento de la Central de Coordi-
nacién COVID-19 encargado
de centralizar y coordinar las
actuaciones ante los casos sos-
pechosos y confirmados de in-
feccién por SARS-CoV-2 enlos
centros educativos de Mallor-
ca. Por otro lado, Menorca e
Ibiza-Formentera tienen su
propia organizacion.

Los profesionales de los cen-
tros de salud y los equipos direc-
tivos o el responsable COVID-
19 de los centros educativos
pueden contactar con EDUCO-
VID por las vias siguientes: - Co-

il &

rreo electrénico: educovid-
gapm®@ibsalut.caib.es - Teléfo-
no: 971489 127. Las familias que
tengan dudas relacionadas con
casos o contactos estrechos en el
ambito educativo pueden con-
tactar con INFOCOVID PEDIA-
TRICO en el 900 700 222

Los centros educativos o fa-
milias que tengan otro tipo de
dudas no asistenciales relacio-
nados con la COVID-19 pueden
contactar con la Direccié Gene-
ral de Salut Puiblica por las vias
siguientes: - Teléfono: 900 101
863 - Correo electrénico: educa-
covid@dgsanita.caib.es.

En cualquier caso, el éxito de
esta campafia de prevenciéon
depende del sentido comtin y
de la empatia de todos los im-
plicados en el proceso —fami-
lias, educadores y ciudadania

en general —en el cumplimien-
to de unas normas que se ba-
san en el respeto a la distancia
social, el uso de mascarilla y el
frecuente lavado de manos.

Reducir aglomeraciones

Los colegios e institutos —
como se ha informado amplia-
mente —han organizado circui-
tos internos y externos para re-
ducir las aglomeraciones en el
interior de los centros y en los
accesos. Los comedores y las
aulas se han esponjado y los
grupos-clase reducidos, al ob-
jeto de minimizar riesgos y co-
nocer los contactos posibles.

Aulas, patios, pasillos, gru-
pos de clase y de recreo, de co-
medor... se han tomado las me-
didas necesarias para minimi-
zar los riesgos minimizando
los grupos. A partir de varios
niveles de ESO, ademas, se
contempla una asistencia semi
presencial, paralo que se dota-
rd a quienes no las tengan de
las herramientas informaticas
necesarias.

La ciencia debate atin sobre la
capacidad real de los nifios pe-
quenos de infectarse, sufrir la
enfermedad —este riesgo es muy
bajo, cuanto menor es el nifio —o
contagiarla —y aqui es donde
hay més controversia sobre si
los nifios pequefios son 0 no po-
tenciales vectores de contagio a
las personas de su entorno
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¢Cuando y por qué motivos
debe llamar al teléfono
INFOCOVID?

Salut i Forca le resuelve las FAQs o preguntas frecuentes
que muchos usuarios se hacen y que pueden realizar
en el teléfono puesto a disposicion 900 100 971

{Qué es el teléfono
INFOCOVID?

Un sistema accesible a
la poblacién en todo lo
relacionado con las du-
das asistenciales respec-
to a la pandemia, favo-
reciendo que los centros
de salud puedan dar
respuesta a los proble-
mas de salud habituales
y evitando la sobrecar-
ga de las lineas teleféni-
cas del 061, para que
puedan dar respuesta
agil a las demandas ur-
gentes y a las emergen-
cias sanitarias. ar |

FOCOVID si tiene sintomas y tiene
dificultades para contactar con su

centro de salud.

{Qué informacion se da?

Se resuelven las dudas clinicas y se
prestan consejos sanitarios basicos.
Ademas, y si es preciso por presen-
tar una mayor complejidad, se rea-
liza una consulta con el personal de
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enfermeria de Infocovid. Si presen-

tan sintomatologia se les cita con los equipos de
enfermeria de Atencién Primaria, para que re-
alicen una valoracién més exhaustiva y confir-
men que se trata de un caso sospechoso de CO-
VID.

¢Sellegan a dar ordenes por teléfono
del tipo “no salga de casa si ha estado

¢Cuales son las du-
das mas comunes
entre los usuarios?
Sospechas de contacto estrecho y presentacién de sin-
tomatologia leve que puede estar asociada al CO-
VID19. En menor medida, otras dudas de usuarios
con seguro privado, de empresas sobre normativa
aplicable, sobre certificados, sobre normas de obligado
cumplimiento, etc.

{Cuando hay que llamar?

Si padece tengo tos, fiebre, dificultad para respirar...
si ha estado con una persona que es positiva y es un
contacto estrecho. También puede contactar con IN-

{Qué pasos debo seguir si temo estar
contagiado o tengo sintomas?

1. Quédese en su domicilio y aislese en su habitacién.
Sino esta en su domicilio, evite usar el transporte pt-
blico para volver a su casa y asegtirese de llevar correc-
tamente la mascarilla y de cumplir las medidas gené-
ricas de proteccién individual (distancia de seguridad,
lavado de manos, etc.)

2. Llame al teléfono INFOCOVID 900 100 971 donde
recibira instrucciones. Si se tiene sensacion de falta
de aire, dolor toracico, empeoramiento o sensacién
de gravedad por cualquier otro sintoma, llame al
061.

¢Si he tenido contacto con un positivo?

Si ha tenido contacto estrecho sin medidas de pro-
teccién (ha proporcionado cuidados, o ha estado a
menos de 2 metros, durante mas de 15 minutos) con
alguien que tiene Covid-19, en las 48 horas previas
al inicio de los sintomas o desde el diagnéstico, llame
al teléfono INFOCOVID 900 100 971 y siga las si-
guientes recomendaciones:

1. Permanezca en casa, preferentemente en su habita-
cion, durante 14 dias desde el tltimo contacto con di-
cha persona. Sino esta en su domicilio, evite usar el
transporte ptiblico para volver a su casa y aseguirese
dellevar correctamente la mascarilla y de cumplir las
medidas genéricas de proteccién individual (distancia

en contacto con un positivo”?

Si en el transcurso de la llamada se sospecha
que la persona puede ser un contacto estrecho, se le
aconseja aislamiento y se inicia el proceso para verifi-
carlo o descartarlo.

Si llamo, ;ya me incluyen en el sistema de
rastreo?

No se conecta directamente al usuario, pero se trans-
mite a la unidad de rastreo para que priorice el con-
tacto, ya sea por tratarse de un usuario con mayor ries-
g0 por su situacion personal, ya sea porque afecte a
colectividades y exista un mayor riesgo de propaga-
cién del contagio.

¢Es gratuito el servicio telefonico?

Es un teléfono gratuito de 8.00 a 20.00 horas, de lunes
a domingo. Fuera de ese horario, si el usuario pre-
senta sintomas y precisa consejo sanitario urgente,
debe contactar con el 061, que opera las 24 horas al
ser teléfono de emergencias sanitarias o con su Ser-
vicio de Urgencias de Atencién Primaria (SUAP) o
PAC de referencia.

{Me calmaran si siento angustia en esta
situacion?

Elhecho de poder contactar con el sistema sanitario y
recibir una orientacién y un consejo sanitario, resuelve
en gran medida la angustia que pueda tener el usua-
rio.

{Quién llama mas?

Utilizan este servicio todas las franjas de edad, tam-
bién los jovenes. La mayoria son responsables, no de-
bemos estigmatizar a este colectivo por las actuaciones
irresponsables de una minoria.

de seguridad, lavado de
manos, etc.)

2. Restrinja al maximo las
salidas de la habitacién y
evite el contacto con los
convivientes.

3. Si tiene que salir de la ha-
bitacién, use una mascari-
lla quirtrgica.

4. Lavese las manos fre-
cuentemente.

{Debo quedarme en
casa en caso de ser
contacto de un

contagiado?

Si usted es un contacto estrecho de un caso confir-
mado de COVID-19 debe quedarse en casa durante
14 dias (cuarentena) después de su tltimo contacto
con una persona que tenga COVID-19.

¢{Me llamara el IB-Salut si un contagiado
ha informado que soy un contacto suyo
estrecho?

El Servicio de Salud se pondrd en contacto con usted
(en caso de que no le llamen péngase usted en con-
tacto a través de Infocovid 900 10097) y se le indicara
cuando se le realizard la prueba de COVID-19. Esta

prueba sirve para descartar
que usted sea un caso asin-
tomatico y haya que hacer
un seguimiento de sus con-
tactos. Recuerde que inclu-
so si el resultado de la
prueba de COVID-19 es
negativa o no tiene ningtin
sintoma, debe permanecer
en su casa 14 dias ya que
los sintomas pueden apa-
recer de 2 a 14 dias después
de la exposicion al virus.
Es muy importante cum-
plir la cuarentena ya que
ayuda a prevenir la propa-
gacion de la enfermedad.

{Puedo pedir ayuda de algun tipo si no
dispongo de un espacio fisico en casa
con mas miembros para protegerlos en
ese aislamiento?

El responsable de su seguimiento le preguntara so-
bre las condiciones de su domicilio para realizar un
correcto aislamiento. En caso de no cumplir los re-
quisitos bésicos le pueden proponer un lugar alter-
nativo de los habilitados por el Servei de Salut para
este cometido.
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Un helicoptero de la Guardia Civil recorre las playas de Mallorca
para intensificar que se respeten las medidas contra el covid

CARLOS HERNANDEZ

El Govern ha recurrido a la
Guardia Civil para insistir en el
mensaje de respetar la norma-
tiva ante Covid. El acuerdo con
Delegacion de Gobierno,
anunciado hace unas semanas,
se ha desarrollado con esta ini-
ciativa entre instituciones en
una nueva normalidad cam-
biante que no es facil de prever
y aveces lanormativa y restric-
ciones son confusas y novedo-
sas para atajar al maximo la
pandemia.

Por este motivo, la Coman-
dancia de la Guardia Civil de
Palma ha intensificado en los
altimos dias las actuaciones
para recordar a la ciudadania
las medidas establecidas por el
Govern Balear.

De hecho, desde esta sema-
na es habitual que un helicép-
tero de la Benemérita sobre-
vuele las playas mas concurri-
das y, desde la megafonia,
lean las restricciones por el co-
ronavirus.

Los agentes también visitan
los parques de la Part Forana
para confirmar que se cumple
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el horario de cierre y que los
jévenes no realizan botello-
nes en aquellas instalacio-
nes.

Contactos con alcaldes

La Benemérita mantiene
los contactos con los alcal-
des de numerosos munici-
pios, para coordinar servi-

cios y actuaciones
que realizan con las
policias locales. Otro
punto al que presta
especial atencién la
Guardia Civil, en esta
fase de la pandemia,
son los centros médi-
cos, los hospitales y
las farmacias, que es-
tan bajo vigilancia

continua ya que serian vitales
en el caso de que empeore el
panorama sanitario.

Por poner un ejemplo, en la
playa de Santa Ponga, en Cal-
via, sorprendi6 a banistas el
bajo vuelo del helicéptero,
mientras transmitia en las dos
lenguas oficiales en Balears.

Residencias

Las visitas a residencias des-
de el principio de la pandemia
fue una de las misiones priori-
tarias para el Cuerpo, ya que es
uno de los colectivos mas vul-
nerables. No se han dejado de
llevar a cabo desde entonces,
intensificaindose en estas ulti-
mas semanas. Otro punto muy
a tener en cuenta por la Bene-
mérita son las casas aisladas de
la Part Forana, sobre todo en las
que residen personas mayores.
Los agentes las visitan de for-
ma periddica para comprobar
su situacion y conocer sus nece-
sidades, colaborando con ellos
en todas las necesidades que les
surgen, ya que en algunas oca-
siones no tienen otro tipo de
contacto con la sociedad.
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ide ayuda al Ejército: 100 efectivos

para rastreos de casos de SARS-CoV-2

Este refuerzo permitird aumentar la capacidad de deteccidn de positivos asintomaticos

CARLOS HERNANDEZ

El Ejército al rescate. La con-
sellera de Salutii Consum, Pa-
tricia Gémez, remitio una soli-
citud a la Secretaria de Estado
de Sanidad para pedir formal-
mente la colaboracion de 100
efectivos del Ejército que pue-
dan reforzar las tareas de ras-

treo de casos de Covid-19 en la
comunidad.

En la solicitud Gémez agra-
deci6 al Gobierno de Esparia el
ofrecimiento de 2.000 miem-
bros del Ejército para colaborar
en la bisqueda de casos de las
administraciones autonémicas
en lalucha contra la pandemia
de coronavirus. Ahora mismo

las Balears disponen de 190
profesionales dedicados al ras-
treo, y estan formando otros 30
que se incorporaran de manera
inminente. Ahora bien, ante el
incremento de casos de los l-
timos dias (alrededor de 300-
400 diagnosticados diariamen-
te de media) es necesario au-
mentar los recursos para

continuar con la labor de bts-
queda de casos, especialmente
de los asintomaticos.

Con la incorporacién de un
centenar de efectivos Balears
dispondrian de 1,2 rastreado-
res por cada 5.000 habitantes,
una tasa superior a la que reco-
mienda la OMS. La consellera
de Salut destaco, asimismo, el

incremento de demanda asis-
tencial que se estd produciendo
araiz de esta situacion, tanto
en Atencién Primaria como en
los hospitales, y que la tarea de
rastreo es fundamental para
detener las cadenas de trans-
misién y, por lo tanto, para evi-
tar el incremento de casos de
SARS-CoV-2.

Las clinicas privadas piden
a Salut que se forme a rastreadores que

no sean personal de enfermeria

UBES alerta de los problemas de contratacion y el futuro
incierto del invierno en la sanidad balear

JuaN RIERA Roca

La patronal UBES (Unién Ba-
lear de Entidades Sanitarias) ha
enviado una carta a la conselle-
ra de Salut, Patricia Gomez,
alertando de las dificultades de
contrataciéon y recuerda que
hay que prepararse para la cam-
pafia de invierno, por lo que
pide que se elija a otros profe-
sionales que no sean enferme-
ras para formarlos como rastre-
adores de casos de COVID19.

Carmen Planas, presidenta
dela UBES, ha remitido la carta
aPatricia Gémez, enla que ex-
pone su preocupacién por la
escasez de personal sanitario,

especialmente de enfermeria,
que se prevé ante el aumento
de la actividad que se daré de
cara al invierno. Por ello, las cli-
nicas privadas piden que se
forme a rastreadores que no
sean sanitarios.

Algunos centros tienen ya al-
gunas dificultades puntuales
para cubrir ciertas posiciones
debido a la situacién actual de
pandemia y las bajas laborales
que provoca. Ademas, este ve-
rano no se ha podido contar
con los refuerzos que venian
de la Peninsula de forma habi-
tual. Los problemas son mas
acusados con el personal de
enfermeria.

Esto se debe, explican desde
la UBES, a que muchos han
sido contratados para ejercer
las tareas de rastreo de contac-
tos de los positivos por CO-
VID-19. UBES ha querido aler-
tar a la consellera que estos
problemas puntuales de esca-
sez de personal que se han
dado este verano se agravaran
cuando se acerque el invierno,
cuando se incrementa la activi-
dad clinica.

“No queremos que se ponga en
riesgo la atencion de calidad. Para
ello, dados los déficits puntuales de
personal que ya vivimos y que se
agravardn en los proximos meses,
pedimos a la Conselleria que estu-

die encargar las tareas de rastreo
de contactos de los positivos por
COVID-19 a otros profesionales
que no sean de enfermeria, o inclu-
s0 a no sanitarios”.

“De esta forma se pueden liberar

recursos muy necesarios para la
asistencia directa en dreas de hospi-
talizacion y otros servicios clinicos.
Lo consideramos del todo necesa-
rio”, explica Carmen Planas. En
este sentido, UBES considera
acertada la peticion del Govern
para integrar cien efectivos del
Ejército como rastreadores.

Los responsables de las clini-
cas privadas son muy cons-
cientes del extraordinario tra-
bajo que han desarrollado los
profesionales desde los inicios
de la pandemia y, en previsién
de la presion asistencial que se
puede dar a partir de esta se-
gunda ola, quieren contar con
la maxima capacidad de recur-
sos asistenciales.

Por ello, no quieren que la si-
tuaciéon de falta de personal
pueda crear tensiones o limitar
la capacidad de respuesta y la
méxima colaboracién que ha
habido por parte de los hospi-
tales de titularidad privada en
la atencién de pacientes con
COVID-19, del 20%.
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Las agresiones a sanitarios no salen
gratis: condenada a 6 meses de carcel y
940 € de multa por agredir a una médica

La paciente fue condenada por un delito de atentado contra la autoridad en
la agresién de Son Servera. El Comib se presenté como acusacién particular

J.J.S./ C.H.

El Juzgado de lo Penal n® 3
de Palma ha condenado a seis
meses de prisién a una pacien-
te que agredi6 a una médica en
su consulta, como autora de un
delito de atentado contrala au-
toridad. La persona condenada
debera pagar 90 euros de mul-
ta, arazén de 3 euros diarios y,
ademads, indemnizar a la victi-
ma con otros 940 euros en con-
cepto de responsabilidad civil
por las lesiones que le causé.
La sentencia condena expresa-
mente en costas a la paciente
demandada.

Los hechos juzgados ocurrie-
ron en 2018 en el PAC de Son
Servera (Mallorca), donde una
paciente, que exigia la pres-
cripcién de psicofarmacos, in-
sult6 y agredi6 a la médica de
guardia en aquellos momen-
tos, golpedndola en la cara con
el teclado de un ordenador.

Tras la agresién, la médica
afectada puso los hechos en co-
nocimiento de los servicios juri-
dicos del Col-legi Oficial de Met-
ges de les Illes Balears (Comib),
para acogerse al protocolo de
agresiones previsto en estos ca-
sos por la institucién colegial.
Entonces, el Comib se person6

como acusacién particular en
defensa de la doctora, que ha
sido representada por la aboga-
da Maria Antonia Fuster, en re-
presentaciéon del bufete Fiol
Abogados, que presta el servicio
de asesoria juridica del Comib.

Segtn el articulo 550 del C6-
digo Penal espaiiol, agredir a
un médico de la sanidad ptibli-
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Luis Calleja, coordinador de Son Servera, muestra el teclado con el que se cometid la agresion.

ca cuando estd trabajando se
considerado un delito de aten-
tado contra la autoridad.

Observatorio de agresiones
del Comib

La agresion a un profesional
de la medicina rompe la con-
fianza necesaria para garanti-

Fotografia Biel Capd, Diario de Mallorca.

zar una asistencia sanitaria ade-
cuada. El Comib se personara
como acusacion particular en
todas las denuncias relaciona-
das con agresiones, psiquicas o
fisicas, a los profesionales en el
ambito laboral y ofrece a todos
los médicos de Balears asesoria
juridica inmediata y directa
cuando sufren agresiones.

El Comib recuerda que
en ningun caso corres-
ponde al médico esta-
blecer si el alumno
puede o no asistir a su
centro escolar. Coinci-
diendo con la vuelta a clase
presencial de los alumnos
de todos los ciclos de ense-
fianza, los colegiados de
Balears estan haciendo lle-
gar al Col-legi Oficial de
Metges de les Illes Balears
(Comib) su preocupacion
ante las numerosas solicitu-
des de padres que recla-
man a sus pediatras certifi-
car la vulnerabilidad parti-
cular de sus hijos en edad
escolar ante un posible con-
tagio de SARS-CoV2, conla
finalidad de poder justifi-
car su ausencia a las clases
presenciales para evitar la
exposicién al contagio.

La normativa publicada en
relacién con la crisis sanita-
ria ocasionada por la CO-
VID-19 no contiene, hasta el
momento, disposicién algu-
na queimponga alos médi-
cos de la sanidad ptblica la
obligacion de emitir infor-
mes de dispensa de escola-
rizacién ni que describa si-
tuaciones médicas que la
justifiquen. E1 Comib desea
poner de relieve que es com-
pletamente ajeno al &mbito
en el que se adopt6 la deci-
sion por parte de las autori-
dades de la vuelta a las au-
las, que sin duda esté funda-
mentada en razones, de
toda indole, que el Col-legi
de Metges de les Illes Bale-
ars no puede entrar a consi-
derar ni a valorar.

Patromal Ciomtilic
.
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Congresos
58" Congreso SERMEF

Medicina Fisica

Sociedad Espanicla de Rehabilitacion y

Avditdrivm de Palma, Modalided online.
Def 17 al 13 de roviembre

de septiembre

Il Premios Médicos y Pacientes

Convaca: Consejo General de Colegios

Oficiales de Medicos
Plazo de presemtacion: Hasto ef 30
de septiembre

www.comib.com/patronatcientific

Agenda docent

Premios / Becas

| premio sobre la relacion madico paciente
Convoca: Foro de la Profesion Médica de
Espaiia

Plazo de presentacidn: Hasta of 20

Premis de recerca 2019
Convoca: Académia Medica Balear
Doto Wmite de presentocidn: 15 de octubre
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Ana Betegdn, Héctor Pons, Manuela Garcia, Rosa Arroyo y Luis Navas.

El papel de las Fuerzas Armadas

. LEII cgronel n{)édico A?na Be- R R
egobn Sanz, subinspectora ge-

neral dea inspeccion saniaria cn tlempOS de pandemla
en el Lazareto de Mag, invitada

por el Col-legi Oficial de Met- L coronel médico Ana Betegdn Sanz ofrecid una conferencia en el Lazareto de Mad,
ges de les Illes Balears (Comib). organizada por el Col-legi de Metges, sobre la actuacién militar en la pandemia

El acto, que se celebr6 respe-
tando todas las medidas de se-
guridad para evitar contagios,
conto con la presencia de la
presidenta del Comib, Manue-
la Garcia Romero, el presiden-
te de la Junta comarcal del Co-
mib de Menorca, Luis Navas
Casals, la vicesecretaria gene-
ral de la Organizaciéon Médica
Colegial, Rosa Arroyo, y el al-
calde de Maé, Héctor Pons.
Beteg6n es una de las prime-
ras mujeres que accedi6 ala ca-
rrera militar y la primera en di-
rigir un hospital militar, con-
cretamente el de Zaragoza o) : 1t
hasta principios de este afto. ~ Elfla™_ - e
Durante la primera ola de la  Lacoronel médico Ana Befegdn Sanz, durante su conferencia.

pandemia estuvo trabajando
en primera linea en el hospital
Goémez Ulla de Madrid.

La coronel médico explicé la
importancia de la Operacién
Balmis, desplegada por el Mi-
nisterio de Defensa, debidoala
“rapidez de la evolucion de la crisis
sanitaria, que llevd consigo tomar
medidas extraordinarias, entre ellas
el mayor despliegue de las Fuerzas
Armadas en territorio nacional”.

La doctora Beteg6n se mos-
tré esperanzada en una vacuna
para el covid-19, aunque augu-
r6 que “debemos estar preparados
M | para nuevas pandemias, debido a
la superpoblacion global”.

Luis Alejandre Sintes, Manuela Garcia y Rosa Arroyo. La conferencia tuvo lugar en el Lazareto de Maé.
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Gracias al fondo de
2 millones de euros para

ayudas a la COVID-19 de
Mutual Medica hemos

podido asistir a mas ’

de 9.000 medicos.
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Los meses de enero y de sep-
tiembre de cada afio son los
mas esperados por los gimna-
sios porque es el momento de
poner en practica los buenos
propositos que se han hecho
durante las vacaciones, uno de
los cuales suele ser ponerse en
forma, més cuando el pavoy
los turrones o las cervecitas y
los pinchitos playeros han
acentuado las curvas en partes
del cuerpo que deberian ser li-
sasy tersas.

Lo primero que hay que sa-
ber es qué adelgaza y quénolo
hace de todo lo que se ofrece
un gimnasio. El entrenamiento
con pesas supone esfuerzos
cortos e intensos, por lo que si
se complementa con una ali-
mentacién adecuadamente
rica en proteinas e hidratos, ge-
nera musculo, pero al ser ana-
erébico, no quema grasa, no
adelgaza.

El entrenamiento cardiovas-
cular y sus similares (correr en
pista, cinta, heliptica, bicicleta
estatica o libre, ejercicios dina-
micos en grupo, etcétera) tie-
nen una mayor implicacién de
la respiracién —son eso que se
llama aerébicos —y estan més
cerca de ayudar a adelgazar
(que es lo que casi todos quie-
ren) pero no bastan en si mis-
mos.

Entre los entrenadores serios
de fitness se repite a siempre a
los deportistas primerizos dos
frases que vienen a decir lo
mismo: "'70% fitness is kitchen"’
y "fitness is, 70% Diet & 30%
Workout”, es decir, ""el 70% del
fitness estd en la cocina” y "fitness
es 70% dieta iy 30% entrenamien-
to”’. Lo que nos temiamos: ir al
gimnasio —aunque vayamos
de verdad —no nos permite se-
guir comiendo y bebiendo de
todo y mucho.

Es mas, hay algunas opinio-
nes profesionales que sugieren
que, si se toma septiembre
como momento del afo para
poner en practica la decisién
de ponerse en forma, lo mejor
es esperar a octubre para apun-
tarse al gimnasio y dedicar ese
primer mes a hacer dieta y co-
menzar a acostumbrar al cuer-
po alos cambios que va a expe-
rimentar y que todos de golpe

» "10% fitness is kitchen":
lo que adelgaza es comer
bien; el ejercicio sin una
adecuada alimentacion no
lleva a una buena forma

no suelen ser demasiado agra-
dables.

Dicho de otro modo: acudir
al gimnasio y ese mismo dia
ponerse a dieta puede tener
consecuencias descorazonado-
ras en forma de agotamiento y
apetito descontrolados. Y eso,
siempre que se haga bajo vigi-
lancia profesional. Si se hace
por cuenta propia —maxime si
ya se han superado los 35-40
afios y selleva desde la adoles-
cencia sin hacer deporte —
puede suponer riesgo de enfer-
medad y hasta de muerte.

Por ello, incluso a edades
aun cercanas a la juventud, lo
primero que los profesionales
médicos y deportivos aconse-
jan a quienes se decidan a dar
el paso y pasar a una ''vida
sana’’ con practica deportiva,
es que se hagan un chequeo, en
el que la pieza basica sera la lla-
mada prueba de esfuerzo, con
el objeto de valorar el estado
del corazén y los pulmones y
detectar enfermedades ocultas
que puedan suponer riesgo.

Para el doctor Manuel Sar-
miento, especialista en Medi-
cina Deportiva: “Es importante
que cualquier deportista y todas

Del 14 al 27 de septiembre de 2020

Septiembre, el mes de dejar la buena
vida y comenzar la vida sana

aquellas personas que quieran ini-
ciarse en la actividad fisica se ha-
gan una revision del funciona-
miento eléctrico del corazon, los
niveles de capacidad pulmonar y
podemos descartar alteraciones
cardiacas. Para nosotros es muy
importante la prevencion y ofrecer
un servicio integral de calidad”.
Del chequeo hay que pasar a
la consulta del nutricionista.
Ponerse a dieta a uno mismo es
lo mas peligroso y dificil que
pueda imaginarse. Nadie, que
no sea profesional, sabe 'poner-
seadieta”’ y afirmaciones famo-
sas como esa de "a mi esta dieta
me funciona" suelen tener
como consecuencia adelgaza-
mientos stibitos con efectos re-
bote, es decir, engordar de gol-
pe cuando se abandona una
dieta, pensada para unos dias.
Y es que a los profesionales
de la nutricién —nutricionis-
tas, médicos y farmacéuticos

» Lo primero que los
profesionales médicos y
deportivos aconsejan es
hacerse un chequeo antes de
comenzar cvalquier deporte

saben mucho de eso —no le
gusta hablar de "'dietas’’ por-
que tiene un sentido temporal,
sino de '‘regimenes’’ porque
para que la cosa funcione hay
que cambiar de estilo de vida
para siempre. Y eso no significa
renunciar a "'lo bueno” sino or-
ganizarse de modo que ade-
masde ""lobueno’’ y graso, mas
espaciado, se coma, mas a me-
nudo "o sano”’.

Una vez el médico ha infor-
mado sobre el estado de la sa-
lud del futuro deportista —
siempre que no haya detectado
una enfermedad que haya que
tratar de inmediato —y una
vez que el nutricionista haya
acordado un régimen adecua-
doy acorde conlos gustos dela
persona (resulta que "lo sano"
hasta es bueno y apetecible a
poca imaginacién que se le
eche) hay que consultar con el
experto en deporte.

Conlo que elmédicoy el nu-
tricionista nos hayan dicho ya
tendremos una pista de qué
deporte nos conviene practicar.
No hay que apuntarse jamés a
"clases de’’ sin saber dénde se
mete uno. En el peor de los ca-
sos nos aburriremos y se habra
acabado la vida sana. No todas
las personas sirven para los
mismos deportes, niles gustan,
ni les convienen, ni les funcio-
nan. Por eso hay que informar-
se bien al respecto.

Hay que tener en cuenta que

el deporte tiene unos efectos
muy profundos sobre el or-
ganismo. El antes citado Dr
Sarmiento es uno de los pre-
coniza la “'prescripcion de de-
porte’” como medicina
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para ciertas
enfermeda-
des (natu-
ralmente,
bajo control
médico), lo
que lleva a
advertir que
una eleccién
errénea de
un deporte
(por mucho
que nos gus-
te) puede ser
tan mala
como la elec-
cion erronea
de un medi-
camento.

El deporte
ha de ser —
insisten los
especialistas
—adecuado a
cada persona.
Y ello incluye
las capacida-
des fisicas
como animi-
cas. A parte
del estado fisi-
co, no hay que
tener la misma cabeza para su-
birse a una bicicleta y hacer ki-
lémetros por la carretera o en

» Del chequeo hay que pasar
ala consulta del
nutricionista. Ponerse a
dieta a uno mismo es muy
dificil y puede ser peligroso

una estancia cerrada indoor, o
para ponerse a hacer pesas
(cosa que para algunos es muy
aburrido) o ajugar a fttbol, te-
nis o simplemente, caminar va-
rios kilémetros al dia.

Y puede que no se nos haya
ocurrido plantearnos deportes
o practicas que aunque inicial-
mente pueden parecer suaves,
bien
practi-

prevencion

das pueden ser
agotadoras y
muy beneficiosas,
es el caso del taichi,
el yoga o —en otro
orden —el pilates.
Siempre teniendo
en cuenta que hay
que contar con un

de vida, que lo crean o no, no
solono es "desagradable" sino
que suele ser placentero y has-
ta adictivo (ojo con la vigore-
xia, aunque eso es otra cosa, 0
con su contrapunto la anore-
xia, que sufren muchas perso-
nas que acuden a los gimnasios
para adelgazar muy por enci-

duce el contagio y ante la evolu-
cién dela enfermedad queenal-
gunos casos es muy grave.

Por lo que ya se conoce del
COVID19 “‘ante la incertidumbre
de como van a afectarnos ésta y
otras enfermedades, es de obliga-
cién para todas aquellas personas

preocupadas por su

entrenadorsolvente  ma de lo saludable) hay salud, que mantenga-
yno con un charla-  que controlar las lesiones mos en la medida de
tdn que hayaapren-  y no dejarlas croni- lo posible ciertos hd-
didoporsucuentao ficarse, para que bitos sencillos que
sin validaciones, laayuda de desde la fisioterapia se
cualquiera de esas un fisio- recomiendan”, aconseja
técnicas. tera- Ricardo Blanco, profesor
Este septiembre peu- de Fisioterapia de la Es-
puedeser, escierto, t a cuela de Enfermeria
elmomen- e s y Fisioterapia “San
to de Dba- Juan de Dios”-Co-
c o - sica ) millas.
men- Y “Por descon-
s~ zar a  c6mono po- tado —anade-
ponerse i dia ser de otro todo lo relaciona-
en forma, pero modo, hay que do al tabaquismo,

bien: chequeo médico, plan nu-
tricionista, eleccién de deporte
e imposicién y seguimiento
de un planing adecuado. Y
dejar de fumar (al cien por
cien, basicamente por no
morirse antes de hora) y be-
ber menos, dos habitos que son
coadyuvantes, con la obesidad,
de la aparicion de canceres, in-
fartos, colapsos pulmonares,
etcétera.

Instaurado el nuevo régimen

recordar que la
actividad fisica
es un factor de

proteccién con- A
tra la enferme- i
dad COVIDI9 (i

producida por

el coronavirus SARS-CoV-2.
Ojo: no nos hace inmunes —eso
todavia no esta inventado, aun-
que parece que ya falta menos
—perohace que el cuerpo tenga
mejor predisposicion si se pro-

la hipertension, diabetes
etc, ha de seguir un adecuado tra-
tamiento médico. Pero un buen es-
tado de forma fisica miisculo
esquelética, asi como de fun-
cién cardiorrespiratoria, es
imprescindible para mitigar
los efectos de COVID1g9. Es en
esta "parcela’ donde los fisiotera-
peutas somos de gran ayuda para
la poblacion”.
En general, los fisioterapeutas
distinguen entre un amplio grupo

La cuesta de septiembre

Sin aparente solucién de continuidad he-
mos pasado del confinamiento a la vuelta de
las vacaciones. Las dos situaciones, como no,
estan impregnadas por la transmisién comu-
nitaria del COVID y sus consecuencias.

Los dos escenarios, en el plano individual,
han conseguido que se haya reducido la acti-
vidad fisica, se haya ganado peso, perdido fle-
xibilidad y relajado las actividades saluda-
bles.

El esfuerzo de este afio sera doble. La ener-
gla para revertir las tendencias sedentarias es
muy alta. De ahi que debamos adecuarnos a
la cruda realidad esforzandonos en mejorar
la calidad de vida recuperando las activida-
des que optimicen nuestra salud. Con el covid
o sin el covid.

El esfuerzo personal serd mayor en las cir-
cunstancias que nos estan tocando vivir sin
ninguna duda. Sin embargo tenemos que
ponernos a trabajar, no ya con el cuerpo,
que también, sino con la mente.

El primer obstaculo se ven- =
ce con una dieta
equilibrada, sin
excesos, en
cantidades

ajustadas y apostando
por productos naturales
no aterégenicos. Sor-
prendernos a nosotros
mismos apostando por
la innovacién equilibra-
da enla seleccién de nue-
vos alimentos.

Porlo demas, ha llega-
do el momento de empe-
zar a hacer ejercicio y ponerse en forma. Te-
nemos que proponernos un reto realista y fa-
cil de conseguir. Planificar el futuro con una
actividad progresiva, equilibrada y contra co-
rriente. Con un calendario preciso y con ejer-
cicios diarios.

Ya lo decia Darwin, el futuro no es

b i

Jaume Orfila
Asesor Cientifico
de Salut i For¢a

de los més fuertes sino de los que
mejor se adaptan. Y el futuro empie-
za hoy.

.-.‘1‘,'*_'
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poblacional que se preocupa por
ejercitarse de forma regular y que
demandan sus servicios por lesio-
nes de sobrecarga. y otro grupo de
personas que no insisten de forma
adecuada en hacer de la gimnasia
o del ejercicio un habito y, por lo
tanto, estdn expuestos a sufrir la
enfermedad desde un punto de
partida desventajoso.

“Nosotros, con nies-
- lros tratamientos, po-
o demos siempre im-

pulsar la salud de
las personas, pero

» No todas las personas
sirven para practicar los
mismos deportes, ni les
qustan, ni les convienen, ni
les funcionan

muchas de ellas se niegan a ser
participes de forma activa de los
mismos”, advierte el director
del Master en Fisioterapia De-
portiva y Biomecénica de la
EUEF “San Juan de Dios”-Co-
millas. Hay que ponerse en
manos de los profesionales y
maéxime tras el confinamiento,
cuyas secuelas muchos arras-
tran adn.

Tras el confinamiento (y du-
rante el mismo) —explican
fuentes de esta institucién asis-
tencial y docente —muchas de
estas personas iniciaron dife-
rentes formas rutinas de ejerci-
cios y estuvieron muy motiva-
das pues la alarma social y los

factores psico-
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légicos les empujaron a ello.
Pero lo habitual es que las per-
sonas abandonen pronto lo
que empezaba a ser un hdbito
saludable.

Para el expertola clave es el
habito. “Nuestro organismo ne-
cesita recibir un estimulo
permanente para progre-
sar. Si tomamos conscien-
cia de ello desde la fisiote-
rapia podemos proponer di-
ferentes niveles de ejercicios,
no  exte-
nuantes,
enfocados a
mitigar las
consecuen-
cias del CO-
VID1g,
adaptados
a cada per-
fil de edad y

capacidades”.

Pero "sin la conversion de
nuestras propuestas en un hdbito,
los beneficios no se obtienen”. Por
lo tanto, su primera propuesta
es “hagas mucho o hagas poco
hazlo un hdbito. La progresion
vendrd por si misma, confia en tu
naturaleza”. Los fisioterapeutas
son profesionales sanitarios
con un amplio arsenal terapéu-
tico muy adecuado para ayu-
dar alamedicina a devolverla
salud a los enfermos o pacien-
tes debilitados.

En el caso del COVID19, la
pérdida de elasticidad del teji-
do que cubre los pulmones
(parénquima), que dificulta
una 6ptima funcién respirato-
ria (y cardiaca), la pérdida de
tono y masa muscular, la rigi-
dez por inmovilizacién prolon-
gada de todas las articulacio-
nes corporales, y una mala cir-
culacién periférica van a ser
objetivos fundamentales del
tratamiento
por parte
de los fi-
siotera-
peutas.

Pero,

tan importante como la ayuda
de un profesional, lo es que, in-
dependientemente de la edad,
se haga ejercicio a diario. El ex-
perto recomienda que las per-
sonas mayores de edad, inde-
pendientes, deben per-

der el miedo a
tumbarse en
el suelo y
hacer dife-
rentes ejer-
cicios de
piernas, o
levantando
sutilmente “el
trasero” prote-
giendo la espal-
da, apoyando
al menos uno
de los dos
pies en el suelo
tumbados
boca arri-
ba.
Tumba-

» Septiembre es, también,
el mejor momento del afio
para dejar de fumary beber
menos, dos habitos muy
patolagicos

dos delado y con una almoha-
da o cojin para apoyar la cabe-
za, levantamientos de la pierna
que queda arriba con la rodilla
estirada. La pierna de abajo
quedaria apoyada con la rodi-
lla doblada para no perder el
equilibrio, es otro de los ejerci-
cios que este especialista sugie-
re para las personas que quie-
ran comenzar desde situacio-
nes de cierta edad o debilidad
o afos sin desarrollo de ejerci-
cios.

También, sentados en una si-
lla (sin apoyabrazos), inspirar
a la vez que levantamos las
manos hacia el techo, y espirar
bajando los brazos lentamente.
Mover los pies estando senta-
dos y con ellos
apoyados

suelo (como si quisiéramos po-
nernos de puntillas) para des-
pués apoyando el talén levan-
tar la punta de

los dedos).

La idea es

» laactividad fisica es un
factor de proteccion contra
|a enfermedad (OVIDI9
producida por el
coronavirus SARS-CoV-2

“bombear sangre de retorno de las
piernas hacia arriba”.

Hay que mantenerse hidra-
tados bebiendo intermitente-
mente agua durante todo el dia
(atin sin sed) y usar un molino
de juguete o un globo para so-
plar y asi ejercitar nuestra mus-
culatura respiratoria. Una vez
de pie, apo-

YandOn

una mano en la mesa del come-

dor, estando a la “pata coja” y

mover la pierna que queda en

el aire muy lentamente hacia

delante y hacia detrés, hacia

derecha e izquierda, guardan-
do el equilibrio.

De pie, apoyar la espalda en

una pared y meter tri-

pa durante unos se-
gundos. Repetir.

De cara a la
pared, empujarla
como si quisié-
ramos mover-
la duran-
te unos
segun-

» flfisioterapeuta puede
proponer diferentes niveles
de ejercicios, no
extenuantes, adaptados a
cada perfil fisico y de edad

dos y repetir. Con un pariente,
jugar con un globo hinchado
una especie de partido de tenis,
sentados ensillas para no caer-
nos, o de pie sino hay riesgo. O
lo mismo pasandose una pelo-
ta de tenis usando alternativa-
mente las dos manos.
Durante la realizacién de es-
tos ejercicios, el profesor y ex-
perto Ricardo Blanco advierte

de que “ninguno de estos ejer-
cicios ha de provocarnos dolor,
mareo, falta de aire, si es asi no
hay que hacerlo”. “Menos es
mds -asegura-. No se trata de ha-
cer cada dia mds sino de

hacerlo cada dia, o como

minimo tres veces a

la semana. Re-

serva en tu ho-

rario 40 minu-

tos por sesion”.

Las per-
sonas més
jovenes y
sedenta-
rias pen-
saran que
este tipo de
ejercicios es
poco para

ellos, sélo
tienen que aumen-
tar las repeticiones
y hacerlo un habito lo mismo se
sorprenden fatigandose y ejer-
citindose mas de lo que pensa-
ban. A las personas jévenes y
sanas pero que llevan mucho
tiempo sin ejercitarse y temen a
las lesiones o las agujetas, estos
ejercicios pueden servirles de
arranque para otros mas duros.
Loideal, y lo recomendable es
que un fisioterapeuta ayude a li-
mitar o aumentar, afadir o qui-
tar ejercicios adaptandose a una
progresién adecuada para cada
persona. En ocasiones, una tini-
ca consulta o varias consultas
separadas en el tiempo para re-
visar estas “ta-
blas de ejerci-
cios” seria su-
ficiente vy
poco costo-
s0. “Pero, de
nuevo, per-
mitanme
insistir:
No se pro-
gresasino
hacemos
de ello un
hibito”,
dice el

experto.
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¢ Te preocupa el colesterol

tras la vuelta del verano?

Reduce el consumo de hidratos
de carbono, no el de grasas

iestas leyendo estas li-

neas, seguramente sea

porque tus niveles de

colesterol no andan de-
masiado bien y tu verano ha
resultado ser mds disfrutén de
lo que esperabas. Asi que has
tirado de hemeroteca para ver
cuales fueron los consejos die-
téticos que te dieron para man-
tener a raya los niveles de co-
lesterol; estos eran asi como
que debias reducir el consumo
de grasas animales, huevos,
lacteos enteros y pasarte a los
desnatados. jjMeeeeeec, error!!

Este tipo de consejos vieju-
nos junto con una lista de ali-
mentos prohibidos o limitados
son hasta ahora la ténica habi-
tual de las consultas, pero gra-
cias a los dltimos estudios,
cada vez se empieza a ver una
mayor relacién entre niveles al-
tos de colesterol y consumo de
aztcares simples.

Una de las lipoproteinas que
forman parte del colesterol y
que tiene una gran relevancia
en el riesgo cardiovascular es el
colesterol HDL (c-HDL). El co-
lesterol HDL se conoce como
colesterol sanguineo "bueno”,
y funciona como un vehiculo
en la sangre para eliminar los
desechos de colesterol del cuer-
po a través del higado. Otra li-
poproteina que juega un papel
importante en la salud cardio-
vascular es el colesterol LDL.
Se conoce como colesterol san-
guineo "malo", su funcién es
llevar el colesterol a las células
de todo el cuerpo y puede de-
positarse como "placa” en las
paredes de las arterias (atero-
esclerosis).

Ahora, sabiendo el papel tan
importante que juega el c-HDL,
debemos de procurar mante-
ner los niveles de este lo mas
elevado posible. Amayor nivel
de c-HDL menor riesgo cardio-
vascular. Si tus niveles de coles-
terol total son de 290mg/dl,
algo que supera los 200mg/dl
recomendados, pero tus nive-
les de c-HDL son de
75mg/dl la relacién
colesterol total /c-

Hdl es de 3,86; f
un riesgo
cardiovas-
cular bajo

(ver ta-

bla).

Por
tanto,
se han
realiza-
do estu-
dios
para ver
en que ma-
nera la ali-
mentacion pue-

timos estudios2,3, nos indican
que cada vez tiene un menor
sentido recomendar a los pa-
cientes que sufren de dislipe-
mia una reduccién de la inges-
ta de grasas, sino que debe de
revisarse cudl es el consumo de
hidratos de carbono y aztcares
simples del paciente. Ademas
se demuestra que el consumo

&
L§

de influenciar en
los niveles c¢-HDL,
como en un reciente estudiol
con 6627 sujetos. En este, se ob-
servaron los niveles de c-HDL
durante 12 afios encontrandose
una estrecha relacion entre ni-
veles bajos de c-HDL y el con-
sumo de hidratos de carbono.
Existe una correlacion dosis
respuesta, a cuanto mayor con-
sumo de hidratos de carbono y
menor consumo de grasas, me-
nores niveles de c-HDL. Esto
supone que el consumo eleva-
do de hidratos de carbono au-
menta el riesgo cardiovascular.
La ténica habitual de los ul-

d e

lacteos en-

teros no repercute en un peor

control de los niveles de coles-
terol.

Estos resultados se pueden
explicar gracias a los potencia-
les mecanismos de accién de
los 4cidos grasos4. Grasas na-
turalmente presentes como por
ejemplo en los lacteos. Uno es
el acido butirico, que evidencia
una capacidad para regular ala
baja las vias lipogénicas. Es de-
cir, tiene la capacidad de dismi-
nuir la sintesis de colesterol.

El 4cido caprilico, presente
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Licenciado en Farmacia Graduado en Nutricién Humana y Dietética n°col:
IB00130 Nutricionista en Marimontcuida.

en el aceite de coco, leche de

distintos mamiferos y grasas

animales, reduce la secreciéon
de apolipoproteina B, un
componente de las parti-
culas del colesterol de

‘ baja densidad; reducela
sintesis de colesterol

VLDL e inhibe la acti-

vidad de la enzima aci-
/, do graso sintasa (FAS),
clave en la sintesis de
colesterol; bajando los
niveles de colesterol to-
tal y triglicéridos.
Otro acido graso que tie-
ne una actividad cardiopro-
tectora es el 14urico, una grasa
saturada (3 vasos de leche ente-
ra aportan unos 800mg). El aci-
do laurico disminuye las expre-
siones de la desintegrina A, me-
taloproteinasa y ADAMTS 1, 4
y 5; ezimas claves en la forma-
cién y estabilidad de placas de
ateroma causantes de arteroes-
clerosis.

El 4cido graso estearico tam-
bién ha demostrado sus efectos
positivos sobre los niveles de
colesterol. Lo podemos encon-
trar en la mantequilla, manteca
de cacao, aceite de oliva, de
coco, en la grasa del salmén o
en la grasa de vacuno. Este aci-
do graso modifica la composi-

BIBLIOGRAFIA

cién de los acidos biliares, dis-
minuyendo la absorcién de co-
lesterol.

Por estas razones de peso,
basadas en la evidencia cienti-
fica, sino consigues regular tus
niveles de colesterol pégale un
vistazo a tu alimentacién. Esta
no debe ser una dieta muy baja
en grasas, tiene que ser rica en
aceite de oliva virgen extra,
pescados azules, carne de cual-
quier tipo, frutos secos, lacteos
enteros y quesos si lo deseas.
Pero ten ojo con los hidratos de
carbono ;Cuénto pan, galletas
saladas o dulces, bolleria, pasta
o arroz, refrescos estas toman-
do? Cambia todo eso por cere-
ales integrales, aumenta el con-
sumo de frutas y hortalizas y
también de legumbres.

Ahora bien, no vayamos a
malinterpretar este articulo.
Que no se deba de seguir una
dieta baja en grasa para tener
un menor riesgo cardiovascu-
lar no quiere decir que ahora
tengamos que bafiarnos en
manteca de cerdo. Todos los es-
tudios en los que se ha visto lo
beneficioso que resulta seguir
una dieta rica en grasas esta, no
supera la cantidad recomenda-
da de entre un 30-35% dela in-
gesta energética total.
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La vuelta al colegio:
medidas de proteccion
para hacerla mas segura

El pediatra de Hospital Parque Llevant, el Dr. Antoni
Marco, nos indica unas sencillas pautas para una
vuelta mds segura para alumnos y profesores

REDACCION

Elregreso a las aulas de
este ano se presenta muy
diferente a lo que era ha-
bitual, y es que el Covid-
19 puede estar presente
en cualquier espacio, in-
cluido el que han de ocu-
par los nifios y nifias en
las escuelas.

Son muchas las incerte-
zas sobre este nuevo cur-
50, no s6lo a nivel organi-
zativo sino también a ni-
vel sanitario, ;Cémo
diferenciar un catarro
normal del Covid-19?
(Qué podemos hacer
para que nuestros hijos
vayan lo méas seguros po-
sible a clase? El reconoci-
do pediatra de Hospital
Parque Llevant, Dr. An-
toni Marco, nos explica
cudles son las principales
claves para hacer esta
vuelta al colegio lo mas
normal y segura posible,
dentro de la compleja si-
tuacién en la que nos en-
contramos.

«Es importante decir que
hay cosas que ni padres ni
alumnos podrdn controlar,
por lo que hay que centrarse
en lo que esté en nuestras
manos». Para el Dr. Mar-
co, una buena rutina de
higiene es fundamental,
sea cual sea la edad del
estudiante. “Lavarse bien
las manos es bdsico, al llegar
a la escuela, después de ir al
bario, al tocar cualquier ob-

jeto, al llegar a casa, etc. En-
sefiar a nuestros hijos a toser
en el codo o a que eviten to-
carse la cara son también ru-
tinas que debemos inculcar-
les en esta vuelta a las au-
las»; explica el pediatra.

Ademads de estos con-
sejos, el Dr. Marc6 enfa-
tiza en la necesidad de
asumir la responsabili-
dad personal y en nin-
gun caso ir a clase con
sintomas: «Es muy impor-
tante no llevarles con sinto-
mas y ser muy rigurosos en
estos casos. En caso contra-
rio, podria crearse un foco
de contagio mucho mayor».
Es casi imposible diferen-
ciar un catarro o gripe
normal de la Covid-19 en
nifios por lo que se acon-
seja, por ahora, no llevar-
les si presentan cualquier
sintoma y consultar cual-
quier duda a su pediatra.

Y aunque estas pautas
son sin duda las mas im-
portantes, podemos defi-
nir algunos otros conse-
jos que ayudaran a mejo-
rar la seguridad de este
regreso a la escuela.

- Evitar compartir:
Aunque parezca contra-
dictorio con los valores
que se suelen ensefar a
los méas pequenos, tanto
el material escolar cémo
los juguetes deberian ser
de uso exclusivo. Es la
manera mas sencilla de
que no se mezclen flui-
dos y por tanto, de evitar

la transmision.
- Ventilar constantemen-
te las aulas: Garantizar
una ventilacién parece
demostrar que produce
una menor incidencia de
transmision del virus.
- Vigilar que los alum-
nos no se entremezclen
con diferentes grupos:
Separar a los nifios en
grupos “burbuja” y ga-
rantizar que sélo se rela-
cionen entre ellos puede
ayudar a controlar la
transmision comunitaria.
- Evitar los juegos de con-
tacto: Aunque la presen-
cialidad y la socializacién
son claves en el desarrollo
fisico, educativo y cogni-
tivo de los menores; «los
nifios para que se desarrollen
normalmente necesitan inte-
raccion con otras personas,
con otros nifios, para el desa-
rrollo de las habilidades so-
ciales, para el desarrollo del
habla, para jugar, que es
muy importante para ellos.»
explica el Doctor.
- Utilizar una ropa y unos
zapatos exclusivos para
el colegio: Es otra medida
facil y que podemos apli-
car sin problemas.
- Educarles en cémo lle-
var la mascarilla correc-
tamente: Debemos ense-
narles la importancia de
taparse correctamente
nariz y boca.

Para finalizar, el Dr.
Marcé6 puntualiza que te-
ner al dia el calendario de
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vacunaciones para no en-
contrarse con otros pro-
blemas es fundamental.
«En estos momentos no nos
podemos permitir brotes de
enfermedades que ya han
sido erradicadas».

En definitiva, precau-
cién si pero tranquilidad
también. «Debemos tener
presente que, por lo que pa-
rece, los nifios tienen menos
poder de contagio que los
adultos»; explica el pedia-
tra. Ante esto, padres y
abuelos deben tener acti-
vados los protocolos de
prevencidon que reco-
miendan las autoridades
sanitarias, ya que a ellos
si podria afectarles mas
duramente el virus.

La pandemia de la CO-
VID-19 sin duda va a
modificar las relaciones
delos nifios entre si y con
los centros educativos.
Cumplir escrupulosa-
mente con las medidas
de higiene, el distancia-
miento y el aislamiento
en el caso de que sea ne-
cesario es lo que pode-
mos hacer de manera in-
dividual. Para cualquier
otra necesidad médica, lo
recomendable es acudir
al pediatra de confianza.

El Dr. Antoni Marco.
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son Llatzer estudia la correlacion de la respuesta morfologica
de la tomografia computerizada v la regresion patologica en

la metastasis hepatica secundaria en el

JuaN RIERA Roca

El Servicio de Oncologia del
Hospital Universitario Son Llat-
zer ha participado (con especia-
listas de otros centros hospita-
larios espafioles) en el estudio
AVAMET sobre la correlacién
de la respuesta morfoldgica de
la tomografia computerizada y
la regresion patoldgica en la
metdastasis hepética secundaria
en el cancer colorrectal.

La fase prospectiva IV del es-
tudio AVAMET se llev6 a cabo
para correlacionar la evalua-
cién de los criterios de respues-
ta en tumores sélidos (RE-
CIST), niveles de respuesta de-
finidos con tomografia
computerizada basada en cri-
terios morfoldgicos y respuesta
patoldgica tras una reseccion
del higado en metastasis del
cancer colorrectal.

Estudio prospectivo

Segun se explica en el resu-
men del articulo, el estudio
prospectivo de fase IV AVA-
MET se llevé a cabo para corre-
lacionar los criterios de evalua-
cién de la respuesta en los tu-
mores s6lidos (RECIST), las
tasas de respuesta definidas
con los criterios morfoldgicos
basados en la tomografia com-
putarizada (CTMC) y la res-
puesta patolégica después de
la reseccién hepatica de metas-
tasis de cancer colorrectal.

Los pacientes elegibles tenian
18 anos o més, con un estado fun-
cional 0/1 del Eastern Coopera-

e

cancer colorrectal

seguido de cuatro ciclos de be-
vacizumab + XELOX. Resulta-
dos: Un total de 83 pacientes in-
gresaron al estudio; 68 fueron
elegibles para RECIST, 67 para
CTMCy 51 para evaluacién de
respuesta patoldgica.

De estos pacientes, el 49%
tuvo una respuesta RECIST
completa o parcial, el 91% tuvo
una respuesta CTMC 6ptima o
incompleta y el 81% tuvo una
respuesta patolégica completa
o mayor. La respuesta CTMC
predijo 37 de 41 respuestas pa-
toldgicas frente a 23 de 41 res-
puestas predichas usando RE-
CIST (p = 0,008).

Una profesional realiza un TAC.

tive Oncology Group (ECOG) y
adenocarcinoma de colon o recto
confirmado histolégicamente
con metastasis hepaticas cuanti-
ficables. El tratamiento preopera-
torio fue bevacizumab (7,5 mg el

dia 1) + XELOX (oxaliplatino 130
mg / m2, capecitabina 1000mg /
m2dosvecesal dialosdias1-14 ¢
/ 3 semanas).

Después de tres ciclos, la res-
puesta fue evaluada por un

Esther Falcd, jefa de Servicio de Oncologia.

equipo multidisciplinario. Los
pacientes que estaban libres de
progresion y candidatos a me-
tastasectomia recibieron un ciclo
de XELOX antes de someterse a
la cirugia 3-5 semanas después,

Coeficientes Kappa

Los coeficientes Kappa indi-
caron una falta de correlacién
entre los resultados de RECIST
y las respuestas morfolégicas y
entre las tasas de respuesta
morfoldgica y patolégica. Con-
clusién: CTMC puede repre-
sentar un mejor marcador de
respuesta patolégica a bevaci-
zumab + XELOX que RECIST
en pacientes con metéstasis he-
paticas de CCR potencialmen-
te resecables.

Esther Falco, jefe de Servicio
de Oncologia del Hospital Uni-
versitario Son Llatzer, ha partici-
pado en la publicacién del arti-
culo con el titulo “Correlation of
RECIST, computed Tomography
Morphological Response, and Pat-
hological Regression in hepitica
Metastasis Secondary to Colorectal
Cancer: The AVAMET Study” en
la revista Canceres.
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AECC y ASEICA recogen mas de 600.000 firmas para

reclamar un Plan Nacmnal de Investlgauén en Cancer

REDACCION

La Asociacion Espanola Con-
tra el Cancer (AECC) y la Aso-
ciacion Espanola de Investiga-
cion sobre el Cancer (ASEICA])
presentaron el pasado 8 de
septiembre ante el Ministerio
de Ciencia e Innovacién unas
660.000 firmas para que Espa-
na cuente con un Plan Nacio-
nal de Investigacion en Cancer.
En concreto, ASEICA ha reco-
gido 329.000 firmas y AECC ha
aglutinado 321.000.

En elinforme titulado ‘Com-
prometidos con la investiga-
cion en cancer. Situacion actual
de lainvestigacidn e innovacion
en cancer en Espana’, realiza-
do por ambas entidades, ya se
puso de manifiesto la necesi-
dad de que el conjunto del pais
disponga de un Plan Nacional
de Investigacion en Cancer que
contemple, entre otras medi-
das, duplicar los fondos de los
ultimos 10 anos; potenciar el
talento investigador; ajustar la
investigacion que se realiza en
Espana a la realidad epidemio-
ldgica delpals impulsar la in-
novacidén en cancer,y, final-
mente, potenciar los ensayos
clinicos no comerciales.

Nueva Estrategia |+D+l

Tras la reunidn, el secretario
general del Ministerio informo
aambos presidentes que en la
nueva Estrategia |+D+| que
serd aprobada en Consejo de
Ministros existen varias lineas
estratégicas dedicadasalain-
vestigacion en cancer, englo-
badas dentro del sector estra-
tégico nacional en salud.

Unavez finalizado el encuen-
tro, Ramon Reyes, presidente
de la AECC y de la Fundacion
Cientifica AECC, valoré muy po-
sitivamente esta reunion, ya
que “incluir lineas estratégicas
dedicadas a lainvestigacion en
cancer en la Estrategia de |+D+l
nos va a permitir reducir las
muertes por una enfermedad
que es el mayor problema so-
ciosanitario que tiene Espana”.

Ademas, el presidente de
AECC sefald que la asociacion
“se pone a disposicion del Mi-
nisterio para profundizar en
esta Estrategiay aportar su ex-
periencia de mas de 60 anos
impulsando la investigacion en
cancer”.

En este sentido, Xosé Buste-
lo, presidente de ASEICA, indi-
cé que “es una buena noticia

que por primera vez en Espana
se contemple la investigacion
del cancer, de forma especifica
e integrada, abarcando de for-
ma coordinada tanto la investi-
gacion basica como la mas fo-
calizada en los pacientes”.

Equipararse a otros paises

Asimismo, Bustelo defendio
que es “preciso que dicha estra-
tegia nos equipare a los paises

340.000

FIRKAAS PIDIENDD

MEDIDAS URGENTES PARA
SALVAR LA CIENCIA

y LA INVESTIGA CION
EM ESPARA

Ramén Reyes y Xosé Bustelo, con las firmas entregadas para reclamar un Plan Nacional de Investigacién en Cancer.

de nuestro entorno, asi como
impulsar medidas de flexibiliza-
cion de la gestion cientifica”.
Espana sufre una disminu-
cién continuada de los recursos
publicos dirigidos a la investi-
gacion, lo que compromete se-
riamente la competitividad de
los grupos mas punterosy la
viabilidad de los equipos lidera-
dos por los cientificos mas j6-
venes de nuestro pais. Ambas
entidades esperan que, con

Cauime vl Cdmir

esta decision, esta situacion se
vea corregida.

Durante la reunion, los pre-
sidentes de AECC y de ASEICA
comentaron que la crisis sani-
taria del coronavirus no ha he-
cho sino empeorar la situacion
de fragilidad social y sanitaria
de los pacientes oncoldgicos y
sus familias como colectivo do-
blemente vulnerable, por el
cancery por la Covid-19.

Por ello, AECC y ASEICA se

han mostrado preocupadas
por elimpacto presentey futu-
ro del cancer si no se articula
un apoyo real a la investigacion
en nuestro pais para hacer
frente a esta enfermedad.
Cada ano, cerca de 280.000
personas son diagnosticadas
de cancer en Espaiiay mas de
112.000 fallecen. Este dato su-
pone que mas de 300 personas
mueren cada dia a causa de
una patologia oncoldgica.

Los presidentes de AECC y ASEICA, con el secretario general del Ministerio de Ciencia e Innovacidn.
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La Reina Letizia conoce de primera mano

el contenido d las ayudas

REDACCION

La Reina Letizia, en su cali-
dad de Presidenta de Honor
con caracter permanente de la
Asociacion Espariola Contrael
Cancer (AECC] y de la Funda-
cion Cientifica AECC, mantuvo
una reunioén de trabajo con el
nuevo Consejo Ejecutivo Nacio-
nalde la AECC. Eneltranscur-
so del encuentro, la monarca
tuvo oportunidad de conocer de
primera mano el contenido de
jAECC Innova’, la Ultimainicia-
tiva de la organizacion para que
la investigacion en cancer no
se parey para apoyar a los in-
vestigadores durante todo el
recorrido de sus proyectos.

Estas nuevas ayudas tienen
como objetivo cubrir una nece-
sidad detectada en el informe
‘Comprometidos con la investi-
gacion en cancer. Situacion ac-
tual de la investigacion e innova-
cién en cancer en Espana’, como
es lade ayudar a los investigado-
res a superar con éxito el deno-
minado ‘valle de la muerte’, es
decir, el trayecto para trasladar
al mercado los resultados obte-
nidos en el laboratorio. Este es
elnombre popular que se asigna
a esta fase del desarrollo cienti-
fico tecnoldgico (tec-transfer),
porque es la etapa en la que la
mayor parte de las propuestas
de investigacion sucumben.

Resultados

Este paso, fundamental para
que los resultados del laborato-
rio se apliquen a los pacientes,
es el que menos apoyo econo-

Lo, B C L b Loy
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La Reina Letizia durante su reunién con Ramén Reyes.

mico recibe por la enorme can-
tidad de riesgos que conlleva,
circunstancia que le resta atrac-
tivo ante posibles inversores.

La AECC, consciente de esta
necesidad, ha puesto en mar-
cha las nuevas ayudas ‘AECC
Innova’, dotadas con 180.000
euros durante dos anos. De
esta manera, la entidad vuelve
a ser pionera en apoyar pro-
yectos con pocas posibilidades
de financiacion. Este es el pri-
mer paso de la organizacion
paraincorporar en sus progra-
mas lainnovacion, un elemen-
to fundamental en el avance de
la investigacion en cancer.

En este sentido, Ramon Re-

yes, presidente de la asocia-
cion, ha sefalado que con
‘AECC Innova’ la intencién es
“apoyar proyectos que ya han
demostrado ser ambiciosos y
con potenciales resultados, y
que necesitan de este impulso
convistas a continuar avan-
zando para llegar al paciente”.

Siendo el 'valle de la muerte’
un trayecto repleto de riesgos,
Ramodn Reyes no duda en afir-
mar que “es necesario asumir-
lo, porque tenemos un com-
promiso con los pacientes para
que les lleguen cuanto antes
los resultados que obtenemos
en el laboratorio”.

De esta manera, los primeros

proyectos adjudicados se desa-
rrollan en Barcelona y Madrid,
y sus objetivos son la busqueda
de nuevos tratamientos y mar -
cadores de metastasis, y el uso
de lainteligencia artificial para
mejorar el diagndstico.

El proyecto del doctor Pablo
Valderrabano, médico adjunto
responsable de la Unidad de
cancer de tiroides del Hospital
Universitario Ramony Cajal e
investigador del Instituto Ramon
y Cajal de Investigacion Sanita-
ria (IRYCIS), pretende desarro-
llar un nuevo software que per-
mita utilizar la ecografia para
determinar si los nddulos ma-
marios y de tiroides son benig-

‘AECC Innova’

nos o no, sin necesidad de aco-
meter una intervencion invasiva.

En este sentido, el uso de la
inteligencia artificial resolveria
los problemas que ocasiona la
interpretacion de las imagenes
debido a las diferencias entre
los ecdgrafos, los ajustes de
los equiposy la subjetividad de
los profesionales que realizan
la exploracion.

Nueva via terapéutica

Por su parte, el doctor Oscar
Martinez, jefe del grupo de in-
vestigacion en sarcoma del Ins-
tituto de Investigacion Biomédi-
cade Bellvitge (IDIBELL), desa-
rrollard una nueva via
terapéutica para tratar el Sar -
coma de Ewing a través del uso
clinico de unas nanoparticulas,
que funcionan como pequenos
drones, capaces de viajar por el
cuerpo del paciente hasta llegar
alas células cancerigenasyeli-
minarlas de manera selectiva.

Por altimo, el doctor Héctor
G. Palmer, jefe del grupo de cé-
lulas madre y cancer del Hos-
pital Vall d'Hebron-Instituto de
Oncologia (VHIQ), probaréa siun
nuevo farmaco desarrollado en
su laboratorio es eficaz para el
tratamiento de pacientes con
leucemia mieloide agua.

Este farmaco permite parar
el crecimiento de las células tu-
morales al activar al factor epi-
genético TET2 que se encuentra
alterado en algunos pacientes
con cancer. Es un producto to-
talmente novedoso, yaque es la
primeravez que un farmaco ac-
tda modulando esta molécula.

La tradicional cuestacion del cancer se
celebra este ano el 23 de septiembre

REDACCION

La crisis provocada por la Co-
vid-19 esta originando un grave
impacto econdémico, aboral, sa-
nitario y psicoldgico entre los
enfermos oncoldgicosy sus fa-
miliares, un sector de la pobla-
cion ya de por sivulnerable.

Més de 1,5 millones de per-
sonas en Espana estan afecta-
das de cancer. Cada ano, se
diagnostican en nuestro pais
alrededor de 200.000 nuevos
casos. Uno de cada tres hom-
bresy una de cada cuatro mu-

jeres padecera algun tipo de
cancer a lo largo de su vida.
Con este panorama, el traba-
jo de la Asociacion Espafola
Contra el Cancer (AECC) tiene
mas sentido que nunca. A este
respecto, la entidad ha solici-
tado directamente la colabo-
racion de la ciudadania para
seguir recaudando fondos y
mitigar la emergencia social y
en investigacion oncolégica
originadas por el coronavirus.
Este afo, el tradicional dia de
la cuestacion se celebrara el 23
de septiembre. Esa fecha, la

AECC sacara las huchas a la
calle, adoptando todas las me-
didas de prevencion necesarias
frente a la pandemia, y garan-
tizando la seguridad de los ciu-
dadanosy de los voluntarios, a
quienes la asociacién ha que-
rido agradecer unavez mas su
firme compromiso en estos
tiempos dificiles.

Ademas, los interesados
también podran colaborar con
la jornada de cuestacion do-
nando en los totems digitales
(terminal de punto de venta), a
través del pago digital (cédigo

QR, Bizum o SMS]y, principal-
mente, mediante la Hucha

Personal Digitalizada
(https://yoayudo.aecc.es/), que

se puede compartir con la fa-
milia y los amigos con el obje-
tivo de recaudar fondos para la
investigacion en cancer.
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“Cada euro

se va a traducir
en invesligacion,
resultados

y experimenlos’

Carlos, investigador. ..
Financiade por la Asociacion Espafia Contra el CSRcen:

Muchos investigadares como Carlos néqasﬁan
iiilitla para avanzar en invest gatian en cancer
yfelorar la vida de muchos paclentsss

COLABORA CON LA ASOCIACION
ESPANOLA CONTRA EL CANCER
para ayudar a llenar la hucha.

PUEDES DONAR EN:

DONA.AECC.ES
BIZUM
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Cardidlogos del Hospital de Son Espases evaluan el uso de la
tomogralia de coherencia Optica para diagnosticar eventos
cardiovasculares agudos relacionados con el gjercicio fisico

JuaN RIERA Roca

El Servicio de Cardiologia
del Hospital Universitario Son
Espases ha publicado un estu-
dia sobre la tomografia de co-
herencia 6ptica (OCT en in-
glés) para el diagnéstico de
eventos cardiovasculares agu-
dos —infartos, muerte stbita—
relacionados con el deporte y
con una angiografia coronaria
que no permite alcanzar un
diagnéstico. También ha parti-
cipado el Hospital Universitari
de Bellvitge.

Objetivo

El objetivo era evaluar el ren-
dimiento de OCT como técnica
adicional durante el cateteris-
mo coronario para intentar
conseguir un diagnéstico de
certeza en estos pacientes con
sindromes coronarios agudos
(SCA) asociados a la realiza-
cién de ejercicio fisico, segin
han informado fuentes cerca-
nas a la investigacién realizada
desde el hospital de referencia
de Baleares.

Los doctores Vicente Peral y Jaume Mar/sfany Daunert, co-director del estudio.

El SCA hace alusién a un
grupo de afecciones que re-
pentinamente detienen o re-
ducen de manera considera-
ble el flujo de sangre al cora-
zén. Cuando la sangre no
puede fluir a una parte del co-
razén el musculo cardiaco

puede dafiarse y producirse
un infarto agudo de miocar-
dio. Los ataques al corazén
(infartos de miocardio) y la
angina inestable son sindro-
mes coronarios agudos (SCA).

Estos sindromes merecen es-
pecial estudio en el &mbito de

la practica deportiva, ya que a
menudo pueden ser muy gra-
ves. Este es el primer estudio
que describe el valor de la OCT
en los eventos cardiovascula-
res agudos asociados al depor-
te en pacientes con una angio-
grafia que no consigue alcan-
zar el diagnéstico.

La Tomografia de Coheren-
cia Optica (OCT) es una técnica
diagnoéstica de imagen intraco-
ronaria que emplea la luz infra-
rroja y que se realiza durante el
cateterismo cardiaco. Es una
técnica minimamente invasiva
(con el paciente despierto), de
ejecucion rapida y sencilla y, lo
mas importante, permite obte-
ner imagenes del interior de las
arterias con el maximo detalle
y definicion.

Ello posibilita identificar le-
siones sutiles en la pared de
las arterias, como pequefias
roturas, presencia de coagu-
los, etc, que de otro modo po-
drian pasar desapercibidas.
Asimismo, sefialan los exper-
tos en Cardiologia Interven-
cionista y en Diagndstico por
Imagen del HUSE, permite

caracterizar la placa ateroscle-
rética y el tipo de trombo in-
tracoronario.

Evaluacion de grado

De este modo ayuda en la
evaluacién del grado de este-
nosis coronaria y longitud de
lesién, siendo ttil como guia
para el procedimiento de an-
gioplastia y su seguimiento.
Este estudio subraya la enorme
utilidad de la OCT cuando se
emplea en un contexto apro-
piado, segin han concluido los
investigadores que han desa-
rrollado el trabajo.

Caterina Mas-Lladé, Jau-
me Maristany, Josep Goé-
mez-Lara, Marcos Pascual,
Maria Del Mar Alameda,
Alfredo Gémez-Jaume y Vi-
cente Peral-Disdier, han pu-
blicado el articulo con el titu-
lo «Optical Coherence Tomo-
graphy for the Diagnosis of
Exercise-Related Acute Cardio-
vascular Events and Inconclu-
sive Coronary Angiography»
en la revista Journal of Inter-

ventional Cardiology.

Un caso de "mielitis transversa’ en un voluntario frena loS
ensayos de la "'vacuna de Oxford" contra el coroonavirus

El desarrollo de la "vacuna
de Oxford" contra el coronavi-
rus SARS-CoV-2 (causante de
la pandemia de COVID19) ha
sufrido un parén al desarrollar
uno de los voluntarios para su
experimentacién una grave en-
fermedad neuroldgica—la infre-
cuente mielitis transversa —
cuyaaparicion se relaciona, en-
tre otras muchas posibilidades,
ala actuacién de virus.

La noticia puede espantar a
un publico que vive al filo del
miedo desde la llegada del
nuevo coronavirus. Sin embar-
g0, aunque supondra un retra-
so (probablemente no muy lar-
go) delapuesta a punto deesta
vacuna (que parece la mas
avanzada de las que hay en
marcha) supone en realidad la
garantia de que se esta desarro-
llando un farmaco con todas
las garantias de seguridad.

La "vacuna de Oxford" en
la que la prestigiosa universi-
dad britanica colabora con la

‘Anmaciutica brkance Astradensca
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multinacional farmacéutica
AstraZeneca, habia sido elegi-
da por el Gobierno espafiol
como primera adquisicion
para frenar la pandemia, con
la contratacién para finales de
ano, de 3 millones de dosis.
Esta remesa, eso es cierto, pro-
bablemente no estara en Espa-
fia para esas fechas.

Ahora habra que determinar
si la causante de un tinico caso
de mielitis transversa entre los
voluntarios que probabanlava-
cuna tiene que ver con ésta o es
simplementela fatalidad de que
un paciente estaba en ciernes de
desarrollar esta patologia, que
puedeser originada, ademas de
por una infeccién virica (de ahi
la duda), bacteriana, parasitaria
o fingica.

También puede tener su ori-
gen en trastornos del sistema in-
munitario como la esclerosis
multiple, que suele debutar con
mielitis, trastornos inflamatorios,
como sarcoidosis o escleroder-
mia; y en patologias de los vasos
sanguineos que afectan a la co-

lumna vertebral. O tener, como
enmuchos casos, un origen des-
conocido. Atinasi, pararlas prue-
bas de la vacuna, es obligado.

Esta enfermedad es un tras-
torno poco comun del sistema
nervioso, que se origina por la
inflamacién de la médula espi-
nal que dafia el revestimiento al-
rededor delas células nerviosas,
lo que interrumpe las sefales
entre los nervios espinales y el
resto del cuerpo. Esto puede
ocasionar dolor, debilidad mus-
cular, pardlisis y problemas con
la vejiga o el intestino, de recu-
peracién potencialmente larga.

La alarma ha saltado y eso
se considera una buena noti-
cia en medios cientificos. Lo
ha dicho el doctor Daniel Prie-
to-Alhambra, catedratico de
farmacoepidemiologia de la
Universidad de Oxford, en
declaraciones a La Vanguar-
dia: “Es el estudio mds serio, re-
gulado y cientificamente robusto
que existe”. Con todo, se espe-
ra que el parén no sea de mas
de dos o tres semanas.
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Mar Rus Calatell, galardonada con el prestigioso premio
de investigacion Sofja Kovalevskaja Award de Alemania

La doctora es ex alumna de Psicologia de la Universitat de les llles Balears

REDACCION

Mar Rus Calafell, ex alumna
de Psicologia de la Universitat
de les Illes Balears (UIB) ha sido
galardonada con el prestigioso
premio de investigacién Sofja
Kovalevskaja Award de Alema-
nia. La investigadora podra cre-
ar un grupo propio de investi-
gacion, YVORI, que le permiti-
ra profundizar en su campo de
investigacion, la salud mental

A

en jovenes.

Mar Rus Calafell estudi6 Psi-
cologia en la UIB (2002-2007) y complet6
los estudios de master y doctorado en
Psicologia Clinica en la Universidad de
Barcelona, trabajando en los servicios de
salud mental del Hospital General de
Igualada. Después, hizo una estancia en
la Universidad de la Sorbona (Paris),.

En 2013 comenz6 a trabajar como psi-
cbloga clinica e investigadora en el
Maudsley Hospital y en el Institute of
Psychiatry del King s College, de Lon-
dres. En 2017 se fue a trabajar en el Depar-
tamento de Psiquiatria de la Universidad
de Oxford con el grupo Oxford-Cognitive
Approaches to Psychosis (O-CAP).

terventions, YVORI) y
mi trabajo tendrd como
base el Centro de Trata-
miento e Investigacion
en Salud Mental de la
Universidad del Ruhr,
en Bochum.

¢En qué ha
consistido su
investigacion?

“Mi campo de trabajo

La doctora Rus Calafell.

En este momento, la doctora Rus Ca-
lafell eslajefa del grupo de investigacion
en psicopatologia experimental en el
Centro de Investigacién y Tratamiento en
Salud Mental de la Universidad del Ruhr,
en Bochum, Alemania, donde hara el
proyecto de investigacién ligado al pre-
mio Sofja Kovalevskaja 2020.

Este premio permite formar tu propio
grupo de investigacion y establecerte
como profesor investigador en el sistema
aleman, a la vez que contribuye a adqui-
rir equipamiento, material de investiga-
cion, laboratorio, etc. En mi caso, mi
equipo (Young Voices Research and In-

es la salud mental, en

concreto, la deteccion,
evaluacion y tratamiento de trastornos psi-
céticos. El Sofja Kovalevskaja Award estd li-
gado a un programa de investigacion que he
elaborado yo misma para estudiar las expe-
riencias de tipo psicético en gente joven. Es-
tas experiencias, como son, por ejemplo, ofr
voces, tener pensamientos que alguien nos
quiere hacer dafio u otras experiencias que
pueden parecer inusuales, no ocurren sélo
en el contexto de un trastorno mental, sino
que se encuentran en poblacion general
(tanto joven como adulta). Cuando estas ex-
periencias comienzan a causar malestar, se
convierten persistentes o interfieren en la
vida de la persona, pueden ser indicadores

de riesgo de psicopatologia en un futuro. El
programa de investigacion nos permitird
averiguar cudles son aquellos factores psi-
colégicos y sociales que contribuyen a la per-
sistencia y el malestar, y que, por tanto, au-
mentan el riesgo de desarrollar un trastorno
mental que necesitard atencion psicologica.
A través de un estudio longitudinal, entre-
vistas clinicas y tareas de laboratorio (inclui-
mos tecnologia, como la realidad virtual)
pretendemos encontrar informacion nueva
que nos permita mejorar y testar una inter-
vencion psicolégica nueva para aquellos jé-
venes que ya presentan un trastorno psico-
tico y que necesitan apoyo. Asimismo, el
proyecto ofrecerd a los jévenes una platafor-
ma donde podrdn encontrar ayuda para su-
perar las dificultades diarias relacionadas a
su salud mental. Hay que tener en cuenta
que la mayoria de trastornos mentales co-
mienzan durante la adolescencia, pero tam-
bién es este grupo y el de los adultos mds jo-
venes quienes reciben menos atencion y tie-
nen menos contacto con el servicio de salud.
Y ahora atin mds, durante este tiempo de in-
certidumbre y de cambios derivados por la
pandemia que vivimos, es importante que
los jovenes tengan apoyo y nos preocupamos
por su salud mental”, explica la investi-
gadora.

La UIB investiga
en Depresion

Prevencion, evaluacion y
tratamiento de la depresion

Teléfono de contacto:
97117 2619
644 676 525

E-mail:
UlBdepressio@uib.es

:Hace tiempo que se
siente triste o
desmotivado/a?

Buscamos voluntarios para
proyectos de investigacion
en depresion.
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[a nueva Unidad de la Obesidad de Juaneda Hospitales
olrece una atencion integral medica, quirargica, nutricional
y psicologica al sobrepeso v las enfermedades derivadas

REDACCION

Juaneda Hospitales ha cul-
minado la puesta en marcha de
lanueva Unidad de Obesidad,
con la incorporacién de los re-
putados médicos endocrinélo-
gos doctores Luis Masmiquel
Comas y Luis Alberto Gémez
Goémez y el equipo de su Insti-
tuto Balear de Endocrinologia
y Nutricién. Todo un servicio
de alta calidad de Endocrino-
logia y Nutricién, ahora de esta
red asistencial privada.

La tipologia de paciente que
puede beneficiarse de esta uni-
dad esla de todo aquel con cual-
quier grado de sobrepeso u obe-
sidad, entendida ésta como una
enfermedad, en sus distintos
grados y variedades, y como
prevencion del sobrepeso, en
aquellas situaciones de riesgo
elevado como son la menopau-
sia, dejar de fumar, la prediabe-
tes o el sindrome del ovario po-
liquistico, que serd atendida
desde una perspectiva multidis-
ciplinar médica, quirtirgica, di-
gestiva, psicoldgica y nutricio-
nal por equipos especializados.

Las técnicas mas avanzadas

La Unidad de Obesidad de
Juaneda Hospitales dispone de
las técnicas mas avanzadas
para tratar cualquier grado de
sobrepeso, incluido los casos
mads graves que precisan gran-
des pérdidas ponderales, ciru-
gia metabdlica o de la diabetes,
que sufra comorbilidades del
sobrepeso como diabetes, ap-
nea del suefio, hipertensién, hi-
percolesterolemia o enfermeda-
des cardiovasculares, reflujo
gastroesofagico, perimenopau-
sia, infertilidad, impotencia, et-
cétera. Se trata de enfermeda-
des todas ellas asociadas a la
obesidad, problemas metabdli-
cos y hormonales en general.
También, los equipos especiali-
zados de la unidad incluyen la
atenci6n a otros problemas tam-
bién asociados al sobrepeso,
como puedan ser las alteracio-
nes de la conducta alimentaria.

La unidad esta sustentada en
un equipo médico endocrino, di-
rigido por los doctores Masmi-
quel y Gémez, que cuenta con
otros especialistas en Endocrino-
logia y Nutricién: el Dr. Sergio
Diaz, la Dra. July Montafio y la
Dra. Francisca Caimari.

Esta unidad ofrece una aten-

R

El doctor Luis Masmiquel Comas.

cién multidisciplinar basada
en el trabajo con otras especia-
lidades:

Un equipo médico del apara-
to digestivo que esté integrado
por expertos de la Red Asisten-
cial Juaneda en técnicas avan-
zadas de endoscopia digestiva
para el tratamiento de la obesi-
dad que permiten acceder en
muchos casos a la solucién de
problemas relacionados con la
obesidad mediante técnicas en-
doscépicas no invasivas.

Un equipo quirurgico, inte-
grado por profesionales exper-
tos en cirugia minimamente in-
vasiva de la obesidad, los doc-
tores José Andrés Cifuentes y
Salvador Pascual, actualmente
en exclusiva en Juaneda Hos-
pitales en lo que se refiere a su
desempeno de la actividad mé-
dica en el ambito privado.

La atencioén psicoldgica, que
ofrece la psic6loga Raquel Va-
lera, es fundamental en el tra-
tamiento integral de la obesi-
dad, al igual que el asesora-
miento en nutricion, que en
esta nueva unidad prestan las
nutricionistas Margarita Mo-
rey y Luisa Cristina Ayalayla
educadora Maria Puga.

Procedimientos quirtirgicos

El tratamiento de los casos
mas complejos de obesidad se
realiza con procedimientos qui-
rurgicos avanzados, con los que
cuenta la Unidad de Obesidad

de Juaneda Hospitales. Los pro-
cedimientos endoscopicos son
minimamente invasivos y el pa-
ciente no suele precisar hospita-
lizacién y su convalecencia y re-
cuperacion son rapidas y cémo-
das. Los procedimientos
quirtrgicos son laparoscépicos
con lo que se utilizan pequenos
orificios y la recuperacién es ra-

El doctor Luis Alberfo Gémez Gémez.

pida. Solo requieren ingresos de
24-48 horas.

Entre las intervenciones que
realizan los cirujanos de esta
Unidad se cuenta el Sleeve o
manga gdstrica, una reseccion
del fundus del estémago, don-
de se almacenan los alimentos
y se secretan hormonas favore-
cedoras del apetito, dejando la
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parte encargada de la tritura-
cién, logrando de ese modo
una reduccién del consumo de
los alimentos por el paciente.

El Bypass Gastrico en Y de
Roux es un procedimiento qui-
rurgico enel que seseparala par-
te superior del estomago de la
parte inferior. La parte superior
se conecta después a un extremo
del intestino delgado, de modo
quelanuevabolsa del estémago
restringe la cantidad de comida
que se puede comer, se disminu-
ye la absorcién de los alimentos
y aumenta la saciedad.

Procedimiento SADIS

También se realiza en esta
unidad el procedimiento lla-
mado SADIS, otro tipo de by-
pass, y la derivacién biliopan-
creatica, otro procedimiento
quirdrgico en el que se extir-
pan porciones del estémago,
dejando una pequeiia bolsa re-
manente que se conecta direc-
tamente al final del intestino
delgado, evitando la parte su-
perior de los intestinos.

De ese modo permanece alli,
en el segmento final del intes-
tino delgado, un canal comtdn
en el cual se mezclan la bilis y
los jugos digestivos pancreati-
cos antes de entrar al colon. La
pérdida de peso se derivara de
que lamayoria de las calorias y
nutrientes son dirigidos al co-
lon, donde no son absorbidos.

La cirugia de la diabetes o
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El Dr. José Andrés Cifuentes.

metabdlica es otro de los proce-
dimientos que se ofrecen en
Juaneda Hospitales y que ac-
tda sobre las hormonas diges-
tivas que activan el pancreas.
En estos pacientes mejora la se-
crecién y la sensibilidad a la in-
sulina. Con este método, se
puede curar una gran mayoria
de los pacientes con diabetes
Tipo 2 y practicamente todos
los pacientes tratados con insu-
lina dejan de necesitarla.

El proceso de la cirugia me-
tabdlica quirtrgico mejora
otros problemas, como el coles-
terol elevado.

Para pacientes con fracaso de
cirugias previas de pérdida de
peso, la Unidad de la Obesidad
de Juaneda Hospitales ofrece la
llamada cirugia de revisién,
con el objetivo de volver al
peso que para cada caso, el es-
pecialista haya determinado
como ideal y, al mismo tiempo,
solucionar las comorbilidades
que se hayan podido dar en el
paciente.

Dentro de las técnicas endos-
copicas que se realizan en esta
unidad se encuentra la coloca-
cién de los balones intragastri-
cos que, introducidos antes de
ser hinchados por la boca y el
esofago, se despliegan en el in-
terior del estomago reducien-
do su volumen y con ello ade-
lantando la sensacién de sacie-
dad y limitando la absorcién
de grasas.

Otro procedimiento endos-
copico es el de los métodos de
funduplicatura, como el Méto-
do Apollo, que consiste en una
reduccion del estéomago (con el
mismo objetivo terapéutico
que los procedimientos ante-
riores) mediante suturas de

toda la pared gastrica. La inter-
vencion requiere un postope-
ratorio de tan solo 24 horas.
Juaneda Hospitales hace, con
la puesta en marcha de esta
Unidad de la Obesidad, una
fuerte apuesta por poner a dis-

ey

El Dr. Salvador Pascual.

posicion de sus pacientes pro-
cedimientos mas avanzados la
mayoria de ellos, minimamen-
te invasivos.

Sus especialistas son exper-
tos también en los novisimos
tratamientos farmacolégicos

contra determinados tipos de
obesidad. Es el caso de los ago-
nistas del péptido, similar al
glucagoén de tipo-1(inyeccion
subcutédnea), medicaciones
orales de efecto central y medi-
camentos inhibidores de la ab-

sorcién intestinal de lipidos.

Junto a todos estos trata-
mientos médicos y/o quirtrgi-
cos se ofrecen en la unidad téc-
nicas conductuales de apoyo
psicolégico y técnicas de apoyo
nutricional.

La nueva Unidad de Obesi-
dad del Instituto Balear de En-
docrinologia y Nutricién ofrece
como distintivo el tratamiento
multidisciplinar y la valoracién
altamente personalizada de
cada caso por expertos en en-
docrinologia y nutricién, dietis-
tas, apoyo psicolégico, ciruja-
nos y endoscopistas/gastroen-
terélogos de prestigio y amplia
experiencia.

Elapoyo y seguimiento con-
tinuo por este equipo multidis-
ciplinar tiene como objetivo fa-
cilitar el éxito a largo plazo,
ofreciendo al paciente la garan-
tia de saber que se encuentra
en manos de un equipo inte-
grado por todos los especialis-
tas implicados en los proble-
mas de la obesidad y deriva-
dos de la misma.

'La obesidad es causa de grandes sufrimientos y
uno de los problemas sociosanitarios mas prevalentes

“La obesidad es causa de grandes sufri-
mientos y uno de los problemas sociosanita-
rios mds prevalentes”. Asi comenzaba el
discurso de entrada en la Real Academia
de Medicina de las Islas Baleares del doc-
tor en Medicina y especialista en Endo-
crinologia, Luis Masmiquel, codirector
del Instituto Balear de Endocrinologia de
Juaneda Hospitales.

Este médico, investigador y académico
mallorquin destaca como hace ya dos si-
glos el fisidlogo Malcom Flemyng habia
escrito: “No todos los gordos son grandes co-
medores, ni todas las personas delgadas co-
men poco. Con frecuencia es al contrario”,
evidenciando la multiplicidad de facto-
res responsables de la obesidad.

El Dr. Masmiquel destacé ante los aca-
démicos de la Real Academia de Medici-
na que “la obesidad debe ser entendida como
una enfermedad cronica, igual que la diabetes
0 la hipertension; es mds, una enfermedad res-
ponsable de muchas otras enfermedades, pues
es dificil encontrar una patologia que no sea
mads prevalente en el paciente obeso” .

Tampoco lo es hallar una enfermedad
cuya condicion no empeore con la apari-
cién de una obesidad. En 2013 la Ameri-
can Medical Association (AMA), recono-
ci6 la obesidad como una enfermedad,
como forma de legitimar la obesidad y
mejorar su tratamiento.

“La obesidad se define como un exceso de
grasa corporal —explico el especialista de
Juaneda Hospitales —que se asocia a au-
mento claro de riesgo para la salud. En gene-
ral se considera que existe obesidad cuando
el porcentaje de la masa grasa excede el 25%

del peso corporal en hombres y el 33% en
mujeres.”

Se considera que la obesidad es grave (o
morbida) cuando el IMC es superior a
39,9. E1IMC es préctico y se correlaciona
bien con el porcentaje de grasa. La OMS
considera obesidad abdominal un perime-
tro superior o igual a 102 cm en hombres
y 88 cm en mujeres, como otro indicador
de la gravedad o riesgo de esta patologia.

El especialista en Endocrinologia hace
especial énfasis en que “Ia prevalencia de
obesidad estd alcanzando proporciones de
pandemia mundial. Estimaciones recientes
calculan que existen alrededor de 2.100 mi-
llones de personas con sobrepeso u obesidad.”
En 2030 casi la mitad de la poblacién
mundial tendra obesidad o sobrepeso.

“En la aparicion de la obesidad juegan 200
factores conocidos, algunos protagonistas cld-
sicos Y otros mds recientes e impensables hasta
hace poco”, senhala el especialista y enume-
ra entre los clasicos: la edad, la menopau-
sia, la genética, el sedentarismo, la so-
breingesta, determinados formacos y en-
fermedades neuroldgicas o endocrinas.

El envejecimiento se asocia a alteracio-
nes nutricionales, inactividad fisica, de-
clive de hormonas anabélicas como IGF-
1y esteroides sexuales, que dan un au-
mento de la masa grasa. En la
menopausia la disminucion de estrége-
nos favorece un aumento de grasa visce-
ral y una mayor insulinresistencia.

Enfermedades neurolégicas afectan a
los centros de control de la ingesta y del
gasto energético en el hipotalamo (crane-
ofaringiomas, lesiones por radioterapia

o neurocirugia); enfermedades endocri-
nas como los sindromes de Cushing,
ovario poliquistico, el hipotiroidismo y
el insulinoma producen obesidad.

El especialista advierte: “La obesidad tie-
ne un coste elevadisimo en términos médicos,
de calidad de vida y econémicos. Es la sequn-
da causa de muerte evitable por hdbitos per-
sonales, (tras el tabaquismo). En Espaia, el
exceso de peso se asocia el 54% de las muertes
en los hombres y el 48% en las mujeres.”

La obesidad se asocia al sindrome me-
tabdlico y aumenta de forma considera-
ble el riesgo de diabetes, hipertension ar-
terial, hiperlipidemia, arritmias y enfer-
medad cardiovascular aterosclerética.
Por cada aumento de 7 kg. de peso, el
riesgo de diabetes se incrementa en un
50%. La prevalencia de diabetes en pa-
cientes con obesidad moérbida se aproxi-
ma al 100%. E170% de los casos de diabe-
tes se debe a la obesidad.

En personas con obesidad y diabetes,
la primera dificulta especialmente el con-
trol de la segunda, més atin en los pa-
cientes de alto riesgo cardiometabdlico.
La obesidad es una causa prevenible de
cancer de colon, mama, endometrio, ri-
fién, eséfago y pancreas, entre otras en-
fermedades oncoldgicas. Aligual que
para casi todas las enfermedades, es des-
tacable que el pronéstico y la evolucion
de la infeccién por COVID19 empeora
mucho en pacientes obesos. En este sen-
tido, en una pandemia como la que esta-
mos viviendo, se recomienda una dismi-
nucién ponderal y el control del peso de
los pacientes con obesidad.
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Retinosis pigmentaria:

a prevencion,

a mejor opcion

Los especialistas de Oftalmedic Salva explican la importancia de las revisiones rutinarias
para la deteccidn de esta enfermedad, que no tiene cura y puede derivar en ceguera

INEs BARRADO CONDE

(QUE ES LA RETINOSIS
PIGMENTARIA?

La retinosis pigmentaria es
una enfermedad de la retina
que provoca la degeneracion
delas capas en las que se en-
cuentran las células recepto-
ras de la luz. Por tanto, pro-
duce un menoscabo en la vi-
sioén que puede derivar en
ceguera. Tiene un origen ge-

nético, sin embargo, hasta en
el 50% de los casos puede
presentarse en pacientes sin
antecedentes familiares de
esta enfermedad.
Actualmente constituye la
primera causa de ceguera
de origen hereditario en
adultos. En Espaia afecta a
unas 25.000 personas, te-
niendo una incidencia ma-
yor entre los hombres (60%)
que entre las mujeres (40%).
El dltimo domingo de
septiembre se celebra cada
ano el Dia Mundjial de la Re-
tinosis Pigmentaria, con tal
concienciar a la sociedad de

la importancia de la preven-

cién en lo que respecta a la
evolucién de esta enfermedad.

» La retinosis pigmentaria
puede derivar en cequera

;COMO AFECTA A LA

CAPACIDAD VISUAL?

La retinosis pigmentaria cau-
sa una pérdida lenta y progre-
siva de la vision, lo cual dificul-
ta su deteccién por parte del
paciente hasta que la agudeza
visual ya es muy baja.

Algunas sefiales que pueden
advertir de la aparicion de esta
enfermedad son:

e Pérdida progresiva de agu-
deza visual.

* Disminucién de la visién
nocturna.

* Reduccién del campo visual,
con pérdida de la visién cen-
tral.

* Dificultad en la distincién de
los colores.

* Deslumbramientos.

* En fases muy avanzadas, ce-
guera.

No afecta a todas las perso-
nas por igual. Su progresién y
su prondstico dependeradn de
factores como los genes afecta-

(EXISTE
TRATAMIENTO?

Aungque se estd avanzan-
do mucho en el conoci-
miento de esta patologia,
no existe una cura para la
retinosis pigmentaria. Ac-
tualmente, las investiga-
ciones se estan centrando
en las terapias neuropro-
tectoras, los tratamientos
con células madre o la tera-
pia génica como alternati-
vas terapéuticas.

La luz acelera la enfer-
medad, por ello el uso de
gafas de sol puede benefi-
ciar al paciente. Ademas,
también puede retrasar la
pérdida de agudeza visual
una dieta rica en DHA-
omega 3 y en vitaminas
antioxidantes.

» No existe una cura para
|a retinosis pigmentaria

LA PREVENCION,
LA MEJOR OPCION

En la retina existen una

dos, las mutaciones, la forma
de herencia y laedad enla que
se presenta. En cualquier caso,
el diagnéstico temprano es vi-

tal para el control de esta afec-
cién ocular, asi como para evi-
tar que derive en un dafio ocu-
lar irreversible.

serie de signos que anun-
cian la existencia de retinosis
pigmentaria y permiten su
diagnostico a través de una ex-
ploracién oftalmolégica. Sin
embargo, es muy dificil de de-
tectar por el paciente, ya que
los sintomas aparecen de for-
ma lenta y progresiva.

Por este motivo es tan impor-
tante realizar revisiones oftal-
molégicas completas y rutina-
rias dela retina que permitan la
deteccién precoz de esta enfer-
medad, tanto para los pacientes
con antecedentes familiares
como para los que no tienen
precedentes, ya que esta afec-
cién no siempre esta asociada a
un factor de riesgo claro.

Y es que, tal como recuerdan
los especialistas de Oftalmedic
Salva: cuando hablamos de sa-
lud ocular, la prevencion es
siempre la mejor opcion.

Mais informacion:
CLINICA SALVA
Cami de Son Rapinya, 1
971 730 055
www.clinicasalva.es
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Doctor Alvaro Merino, Jefe de Servicio de Cardiologia de Clinica Rotger y Hospital Quirénsalud Paimaplanas.

Doctor Antoni Gayd, Banc de Sang i Teixits

Un estudio liderado por el servicio de Cardiologia
de Clinica Rotger logra la regeneracién
celular parcial de un corazon Infartado

El estudio financiado por el grupo Quirénsalud, estd impulsado
por el doctor Alvaro Merino, Jefe del Servicio de Cardiologia
de la Clinica Rotger y Hospital Quirénsalud Palmaplanas y su
equipo en colaboraciéon con los doctores Anfoni Gaya y
Javier Calvo del Banc de Sang i Teixits. La investigacion
demuestra que la inyeccién infracoronaria de células madre
mediante cateterismo, logra una recuperacién completa de
los bordes y una regeneracién parcial del nlcleo del infarto.
Por ofro lado, se ha demostrado también que la regeneracién
de la zona infartada es suficiente para prevenir la
deformacioén ventricular, preservando asi, la contractilidad y
conteniendo la dilatacién del ventriculo izquierdo.

precursoras hematoldgicas de
la sangre circulante. Segtin es-

_d—=lryection celulss madre

Csteter

Zara imitrefe

El cuerpo tiene el potencial
de autoregenerar determina-
das areas dafiadas por medio
de células madre residentes en
los tejidos o mediante células

tudios anteriores se sabe que
los nifios y los adolescentes
afectados por un infarto de
miocardio consiguen una rege-
neracion casi completa del mis-

Zara infaciada

Inyeccién de células madre en la zona infartada, mediante un cateterismo.
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Infarto inicial

Expansion del infarto
(pasados dias)

Remodelado ventricular después de un infarto agudo

sémanas 0 me SES}

Expansion completa

del infarto
(transcurridas

Efectos sobre el corazén tras un infarto.

mo, transcurridos algunos afios desde
la lesion. Desafortunadamente, en el
adulto, el musculo cardiaco tiene una
capacidad limitada para regenerarse
después de una lesién causada por las
secuelas de un infarto que a su vez pro-
vocan remodelacién ventricular y el
consiguiente deterioro de su funcién.
Basandose en este
principio, el equipo de
especialistas de la Cli-

» “La inyeccion intracoronaria de

(o células precursoras) provenientes de
la sangre periférica mediante un catete-
rismo en la sala de Hemodindmica de la
Clinica Rotger, y el seguimiento conti-
nuado de su evolucién durante 1 afio.
La técnica se basa en que la célula pre-
cursora acttia por un mecanismo paracti-
no, es decir, mediante la produccién de
sustan-
cias que

nica Rotger liderado células madre mediante su creci-
por el doctor Alvaro . miento,
Merino y en colabora-  Cateterismo, logra una aumen-
cién con los doctores " leta del tando el
del Banc de Sang i Tei- recuperacion completa de los miocar-
xits, Antoni GayayJa- - bordes y una regeneracion parcial ~ dio viable
vier Calvo han realiza- ) , indu-
do un estudio funda- del nicleo del infarto ciendo la
mentado en la prolifera-

conocida capacidad de las células ma-
dre de inducir la regeneracion tisular,
en este caso el objetivo es la regenera-
cién de la cicatriz propia de la region del
corazén lesionada por un infarto.

Inyeccion de células madre en la
zona infartada, mediante un
cateterismo

El estudio consiste en la inyeccién in-
tracoronaria de células hematopoyéticas

cion de miocitos residentes en los bordes
de la cicatriz.

Regeneracion de determinadas
zonas lesionadas por el infarto

Los resultados de la investigacion
han demostrado que en 16 pacientes
se ha logrado reducir la zona infar-
tada, disminuir la cicatriz y mante-
ner el volumen diastélico del cora-
z6n, asi como una mejora del grosor

estimulan P

sistélico de los segmentos del area
de infarto.

Por ultimo, el estudio también ha lo-
grado que la regeneracion cardiaca de la
zona infartada sea suficiente para preve-
nir la deformacién ventricular, de forma
que se preserva la funcién contractil del
corazén y se contiene la dilatacion del

“Se halogrado que la regeneracion
cardiaca de la zona infartada sea suficiente
para prevenir la deformacion ventricular,
deforma que se preserva la funcion
contractil del corazon y se contienela
dilatacion del ventriculo izquierdo”

ventriculo izquierdo. Esta mejora funcio-
nal provocada por la inyecciéon celular
s6lo puede relacionarse con una regene-
racion de la zona infartada.

Sin embargo, sin bien con esta estra-
tegia los infartos pequefios muestran
una recuperacion casi completa de la
funcién contréctil, en los grandes infar-
tos el indice de recuperacién es menor.
Este nuevo hallazgo permite interpretar
que la reduccién de la zona lesionada se
inicia desde el borde exterior y que para

alcanzar el nicleo requeriria de una ma-
yor concentraciéon de células madre.

Excelentes resultados de la
colaboracion publico-privada

El trabajo, financiado por el grupo Qui-
rénsalud, es un ejemplo de colaboracién
publico-privada entre Clinica Rotger y el
Banc de Sang i Teixits. Un proyecto que
vincula a investigadores sin animo de lu-
cro que de forma desinteresada se coor-
dinan para desarrollar una investigacién
multidisciplinar. Segtin explica el doctor
Alvaro Merino, “Asi funcionan y asi deben
continuar en el futuro las colaboraciones entre
organismos ptiblicos y privados”.

Concretamente, la coordinacién de la
Clinica Rotger con el Banc de Sang i Tei-
xits se extiende en el tiempo por més de
15 afios y ha fructificado en mdltiples pu-
blicaciones cientificas, entre otras el estu-
dio que se ha publicado recientemente y
que ya es el segundo sobre las capacida-
des regenerativas de las células madre en
pacientes, tras sufrir un infarto agudo.
Con esta investigacion, se abre la puerta
a futuros experimentos y tratamientos
que valiéndose de una técnica sencilla, se-
gura y econdmica estd al alcance de mu-
chos centros hospitalarios y puede apli-
carse a un elevado ntimero de pacientes.
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La segunda planta del Hospital Verge de la Salut
sera para pacientes de residencias con COVID19

Podrdn regresar a la residencia sin aislamiento si llevan 14 dias aislados desde el diagndstico o desde
el resultado de una PCR positiva, y si han permanecido asintomdaticos al menos los Ultimos tres dias

JuaN RIERA Roca

El Hospital Universitario
Son Espases ha habilitado diez
camas de la segunda planta del
Hospital Virgen de la Salud
para pacientes con coronavirus
provenientes de residencias.
Aunque en un principio se han
habilitado diez camas, el Hos-
pital tiene la posibilidad de
abrir hasta 20 camas.

En estas camas, explica el Dr
Manuel del Rio, director del
centro, se tratard a pacientes
afnosos con necesidades de cui-
dados, bien por el COVID19,
bien por su estado de salud con
enfermedades crénicas o de-
pendencias, que sin estar gra-
ves no podrian ser atendidos
en la residencia (oxigeno, suero
y servicios similares) y/o que
precisan unos cuidados perso-
nales que alli les daran profe-
sionales protegidos contra el
contagio.

En ningtin caso, se ingresa-
rén pacientes procedentes de
Urgencias, de Hospitalizacién
de Son Espases o de otros hos-
pitales de agudos. La tinica via
deingreso es directamente des-
de la residencia, a través del
Centro de Coordinacién CO-
VID-19, que organizara el tras-

Hospital Verge de la Salut.

lado del paciente a través del
SAMU-061.

Caracteristicas especiales

Las caracteristicas especiales
de los pacientes ingresados en
esta Unidad implican que la va-
loracioén y los cuidados a admi-

nistrar deban ser diferentes alos
habituales en un hospital de
agudos y mas parecidos alos de
un hospital sociosanitario, por lo
que Se tendra un especial cuida-
doenla evaluacion y tratamien-
to de sindromes geriatricos.

Se evitar4, en lamedida delo
posible, la realizacién de prue-

bas complementarias que pue-
dan molestar o hacer dano al
paciente y que no aporten in-
formacién imprescindible para
los cuidados sanitarios. Se
adaptaran los actuales protoco-
los de Medicina Interna a las
caracteristicas individuales de
cada paciente.

Se actuara de igual manera
con los tratamientos de CO-
VID-19. El médico y el profe-
sional de enfermeria realiza-
ran la visita de manera coordi-
nada. Los médicos
responsables de los pacientes
dardn informacion telefénica
diaria a los familiares para que
estén al tanto de la evoluciéon
de cada caso.

Visitas restringidas

Se restringiran al maximo las
visitas que solo se podran efec-
tuar, de manera virtual o pre-
sencial, en los casos que se es-
time oportuno y de acuerdo
con los protocolos del HUSE.
Se establecera una agenda pre-
via, excepto en la situacién de
tltimas horas, y el personal en-
fermero instruird y supervisara
al familiar (uno por paciente).

Los pacientes ingresados po-
dran regresar a su residencia sin
aislamiento si llevan al menos
14 dias aislados desde el diag-
nostico o desde el resultado de
una PCR positiva y han perma-
necido asintomaticos, como mi-
nimo, los tres tltimos dias. En
este momento, se realizard el in-
forme de alta hospitalaria y se
tramitara el traslado.

El IdISBa destina 262.000 € a proyectos de
investigacion y apoyo a investigadores clinicos

El pasado 4 de septiembre el Patronato del Instituto aprobd la cuarta convocatoria de los
programas inframurales Synergla y Primus y la segunda convocatoria Ramon Liull

El Instituto de Investigacion
Sanitaria de Baleares (IdISBa) ha
destinado 262.000 € a proyectos
de investigacion en salud y de
apoyo a investigadores clinicos.
El pasado 4 de septiembre el Pa-
tronato del Instituto aprob¢ la
cuarta convocatoria de los pro-
gramas intramurales Synergia y
Primus y la segunda convocato-
ria Ramon Llull.

El director cientifico del IdIS-
Ba, Miquel Fiol, ha inaugurado recien-
temente la Jornada Synergia y Primus
del IdISBa, donde se ha presentado la
IV convocatoria de proyectos intramu-
rales Synergia-Primus 2020, junto con
los resultados preliminares de dos pro-
yectos Synergia y los resultados defini-

tivos de dos proyectos Primus de 2018.

También se han presentado la I con-
vocatoria Ramon Llull, ayudas para la
intensificacion de la actividad investi-
gadora del personal sanitario con acti-
vidad asistencial que permiten a pro-
fesionales con una alta carga asisten-

cial dedicarse mas a la in-
vestigacion con la contra-
tacién de profesionales sa-
nitarios para ayudarles.
El programa Synergia,
con un presupuesto global
de 160.000 euros, tiene
como objetivo la realiza-
cién de proyectos de in-
vestigacion en salud de
calidad contrastada que se
desarrollen en el marco de
una cooperacion entre dos
0 mas grupos de investi-
gacion del Instituto.
Adicionalmente, el programa Pri-
mus, dotado con 30.000 €, se configura
como una convocatoria de proyectos
que permitan lograr resultados preli-
minares y que sirvan de partida para
obtener financiacion en convocatorias

competitivas de ambito nacional o in-
ternacional. El plazo de presentacion
de solicitudes es del 7 al 27 de este mes.

Por otro lado, se abre por segundo
ano la II convocatoria Ramon Llull
para ayudar a profesionales seleccio-
nados puedan compaginar mejor su
tarea asistencial con la investigadora,
por lo que seran liberados, parcial-
mente, de su actividad clinico-asisten-
cial para poder dedicar este tiempo a
actividades de investigacion.

El Programa va dirigido a los profe-
sionales sanitarios de los centros de-
pendientes del Servicio de Salud de las
Illes Balears o de la Fundacién Banco
de Sangre y Tejidos de las Illes Balears.
La convocatoria se presenta en tres
modalidades con un total de 72.000€.
El plazo de presentacion de solicitudes
serd del 10 al 24 de este mes.
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Farmacia Abierta

i Oficial de Farmaceutics de les Illes Balears

Una seccion del Col-le
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Collegi Oficial de Cooperatlvap()tecarls

Farmaceutics de les Illes Balears

de Cooperativa d’ Apotecaris

ar-

Las farmacias de las Illes Balears informan sobre la correcta
eliminacion de mascarillas y productos derivados de la COVID-19

9w

Deposits los guantes.

REDACCION

El Col.legi Oficial de Far
maceutics de les Illes Balears
y la Cooperativa d’Apoteca-
ris, junto a la Conselleria de
Medi Ambient i Territori y la
Conselleria de Salut i Con-
sum del Govern de les Illes
Balears presentaron, el pasa-
do 1 deseptiembre, una cam-
pafa para concienciar a la po-
blacién sobre la necesidad de
eliminar adecuadamente las
mascarillas y resto de material
derivado de la COVID-19,
ademas de dar algunos con-
sejos para crear conciencia
medioambiental en este tema.

Cuida tu salud...

De hecho, las oficinas de
farmacia de las Illes Balears
exponen, desde este mes de
septiembre, carteles con el
lema "Cuida tu salud, cuida
el medio ambiente" para
concienciar sobre la necesi-
dad de tirar los guantes y las
mascarillas en la basura de
casa o en el contenedor de
fraccion resto, ademas de la
conveniencia de reciclar los

Cuida

tu salud,
cuida el
medio
ambiente

envases de gel hidroalcohé-
lico, que deben depositarse
en el contenedor amarillo.
Finalmente se aconseja prio-
rizar el uso de mascarillas
reutilizables que cumplan la

oy [

Farmacéutico.

¥ las mascarillas
en la basura de casa
n en el contenedor

de fraccion reato
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normativa vigente, a fin de

minimizar el impacto me-
dioambiental y los residuos
generados.

Para Antoni Real, presi-
dente del Col.legi Oficial de
Farmaceutics de les Illes Ba-
lears, «desde que es obligatorio
el uso de mascarillas ha aumen-
tado la aparicion de mascarillas
abandonadas en espacios piibli-
cos, zonas urbanas y playas,
con el consiguiente riesgo para
la salud de los ciudadanos y
también el grave impacto que
supone sobre el medio ambien-
te. Ante este escenario, las far-
macias comunitarias querernos
concienciar sobre la necesidad
de eliminar correctamente las
mascarillas y demds material
derivado de la COVID-19, ade-
mds de seguir asesorando a los
ciudadanos para protegerse
adecuadamente del coronavi-
rus. Desde el inicio de la pan-
demia los farmacéuticos hemos
estado en primera linea de la
lucha contra la COVID-19,
atendiendo en todo momento a
los ciudadanos de las Illes Ba-
lears y ahora, en la actual situa-
cion, queremos insistir también
en la necesidad de cuidar nues-
tro entorno».

Por su parte, Eladio Gon-
zalez Mifor, presidente de
la Cooperativa d’Apoteca-
ris, ha reiterado el compro-
miso de la entidad coopera-
tivista lider del sector a la
hora de colaborar en todas

aquellas iniciativas orientadas
a facilitar la correcta elimina-
cién de las mascarillas dese-
chables, al tiempo que ha rea-
firmado su voluntad de “seguir
trabajando, en un mercado tan
complejo y dificil como el actual,
para poder seguir abasteciendo a
nuestras farmacias, a fin de que es-
tas puedan continuar atendiendo
adecuadamente las necesidades de
la poblacién”.

Compromiso

El conseller de Medi Am-
bient i Territori, Miquel Mir,
ha agradecido el compromiso
del Col.legi Oficial de Far-
maceutics de las Illes Balears y
ha hecho un llamamiento a la
concienciacién, recordando
que las mascarillas desechables
pueden llegar a tardar 400 afios
en desaparecer del medio na-
tural. «Nos lo debemos como so-
ciedad pero también a las genera-
ciones futuras», aseguro. El con-
seller ha animado a la
ciudadania a utilizar mascari-
llas reutilizables y ha recorda-
do que «cuidar del medio am-
biente también es una forma
de cuidarnos».

Para la difusién de la campa-
na, ademas de los carteles dis-
tribuidos a través de las farma-
cias y los Centros de Salud, se
ha realizado un video de la
campafia que puede visuali-
zarse en la web www.cofib.es.

Los farmacéuticos reivindican su papel
como agentes sanitarios globales

REDACCION

El préximo 25 de septiembre
se celebrara, como cada ano, el
Dia Mundial del Farmacéutico,
con el que se quiere poner en
valor el papel de los farmacéu-
ticos como expertos en el me-
dicamento y en la mejora de la
salud de los ciudadanos. En
esta edicién el lema elegido es
“Transformando la salud glo-
bal”, con el que se traslada ala
opinién publica el papel fun-
damental de los farmacéuticos
como profesionales sanitarios
de primer orden, ademas de
incidir en la labor que los far-
macéuticos de todo el mundo

estan llevando a cabo durante
esta pandemia.

El objetivo de esta celebra-
cién es mostrar como los far-
macéuticos contribuyen al ac-
ceso a medicamentos y tecno-
logias de la salud seguros,
eficaces, de calidad y asequi-
bles, asi como de los servicios
asistenciales farmacéuticos.
Ademas, en el escenario actual
destaca la gran labor que estan
desarrollando los farmacéuti-
cos en todos los ambitos, favo-
reciendo el acceso a los medi-
camentos, promoviendo la
prevencion o investigando
nuevas terapias, entre otros.

Para dar mas visibilidad a la

celebracion, diferentes institu-
ciones de nuestra comunidad
iluminaran de color verde las
fachadas de edificios emble-
maticos de nuestras islas, en
homenaje a los 21 profesiona-
les de la farmacia fallecidos du-
rante la pandemia y a la labor
que han llevado a cabo las far-
macias durante el Estado de
Alarma.

Igualmente, este dia se reali-
zardn numerosas acciones a
través de las redes sociales
para poder dar mayor difusion
a la celebracion a través del
hashtag #DMF2020. Estos re-
cursos estaran disponibles en
la web www.cofib.es.

25 e santiamire da 2020
I:ul'l Il'hh:l_ A
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DiA MUNDIAL DE PREVENCION DEL SUICIDIO

El COPIB reclama medidas protectoras para la deteccion precoz

de personas vulnerables con riesgo de conducta suicida

La institucién colegial considera urgente reforzar los dispositivos asistenciales especializados
con profesionales de la psicologia clinica que garanticen una atencién de calidad

CARLOS HERNANDEZ

Coincidiendo con el Dia
Mundial para la Prevencién
del Suicidio, el pasado 10 de
septiembre el Col-legi Oficial
de Psicologia de les Illes (CO-
PIB) emitié un comunicado
para reclamar a las administra-
ciones medidas protectoras
que permitan la deteccién pre-
coz de las personas vulnera-
bles con riesgo de conducta au-
tolitica en Baleares, para preve-
nir y frenar el avance de casos
relacionados con el suicidio en
la comunidad auténoma. Asi-
mismo, el Colegio considera
urgente reforzar los dispositi-
vos asistenciales especializa-
dos con profesionales de la psi-
cologia clinica que garanticen
una atencion de calidad.

Solo en el periodo compren-
dido entre el 1 de enero y el 31
de agosto de 2020, el Grupo de
Intervencién Psicolégica de
Emergencias, Crisis y Catéstro-
fes (GIPEC IB) ha sido activado
en cerca de medio centenar de
ocasiones (48) por el Servicio
de Emergencias de las Illes Ba-
lears 112 para atender casos re-
lacionados con suicidios en la
comunidad auténoma en el til-
timo afio. Del total de interven-
ciones realizadas, 21 fueron
suicidios consumados (6 muje-
res y 15 hombres) y 27 tentati-
vas (8 mujeres y 19 hombres).
Por islas, Mallorca concentra el
mayor nimero de activaciones
del servicio por este motivo
con 40 intervenciones, seguido
de Ibiza, 5; y Menorca, 3. For-
mentera es la tinica isla que no
registra ninguna activacion re-
lacionada. A estos datos tienen
que sumarse otras 37 peticio-
nes de auxilio que fueron aten-
didas por el servicio de aten-
ciénala ciudadania durante el
confinamiento motivado porla
pandemia del SARS-CoV-2.

La Junta de Gobierno del
COPIB estima que la cifra real
de suicidios en la comunidad,
en grado de tentativa y consu-
mados, podria duplicar estos
datos, que solo recogen el ni-
mero de activaciones de los
psicélogos del 112 mostrando
la punta del iceberg de un pro-
blema mucho maés grave para
la salud ptblica. Ademas, pre-
ocupa especialmente la mayor
incidencia de conductas de

f
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- Col'legi Oficial
. de Psicologia

Javier Torres, presidente del Colegio de Psicélogos de Balears.

ideacion suicida que se detecta
en la poblacién joven.

Un analisis detallado de los
casos atendidos por los profe-
sionales de la Psicologia del GI-
PEC IB revela que la conducta
suicida (ideacion, tentativa y
consumado) practicamente du-
plica su incidencia en los hom-
bres (65,38% de activaciones)
que en las mujeres (34,61%).
Respecto a los suicidios que se
consuman, la tasa es ligera-
mente superior en los hombres
(50%) que en las mujeres (43%).
En el caso de la poblacién feme-
nina las tentativas de suicidio
duplican a las que se registran
en el caso de los hombres (14%,
frente al 6%) La prevalencia de
casos de ideacién en ambos
grupos es similar, 43% en el
caso de las mujeres, frente al
44% en el caso de los hombres).

Enla poblaciéon masculina, la
mayor incidencia de suicidio,
el 73,3% de las intervenciones
realizadas, estaban relaciona-
das con hombres de edades
comprendidas entre los 18 y los
50 afios. En el caso de las muje-
res, el mayor impacto se eleva
hasta la franja de edad de entre
50y 60 afios (38,46%) de los ca-

sos, mientras que en los grupos
de edad masjovenes (menores
de 18 afios) predominan los ca-
sos de ideacién suicida.
Aunque los mayores indices
de suicidio consumado se dan
entre los varones de edad adul-
ta, desde el Colegio indican
que las tasas entre adolescentes
y jévenes han experimentado
un aumento importante en los
dltimos tiempos, tal y como se
desprende de los dltimos datos
publicados por la fundacién
ANAR, que alertaban de un
aumento del 9% de intentos de

suicidio en este grupo de po-
blacién solo durante el confina-
miento. En estos casos, el deseo
de morir surge como respuesta
a una crisis vital, sin necesidad
de que exista un problema de
salud mental de base contraria-
mente a lo que se puede pen-
sar. “Todos somos vulnerables,
porque como seres humanos todos
somos sensibles al sufrimiento psi-
colégico”, destacan y en el caso
de los jévenes “las redes sociales
y esa dictadura de la felicidad a la
que estamos sometidos constante-
mente puede afectarles mds porque

puede generar mds frustracion y
malestar al no conseguir superar
la tristeza y el sufrimiento”.

Reforzar los dispositivos
asistenciales

Desde el COPIB consideran
urgente reforzar todos los dispo-
sitivos asistenciales con la con-
tratacién de mas psicélogos cli-
nicos, especialmente en las Uni-
dades Atencién y Prevencion
del Suicidio que se han puesto
en marcha en los Hospitales de
lasIslas, en las propias Unidades
de Salud Mental (USM), donde
la baja ratio de psicélogos impi-
derealizar un trabajo asistencial
de calidad y trastornos mentales
que pueden revestir gravedad se
atienden cada mes y medio, y en
los equipos de urgencia de todos
los centros hospitalarios. “Nos
consta que desde que se declaré la
pandemia del SARS-CoV-2, en las
urgencias ha aumentado el niimero
de personas atendidas por ideacion
suicida o tentativa de suicidio. Ac-
tualmente, son valoradas por psi-
quiatria, y la intervencion suele ser
pautar medicacion y derivar a las
Unidades de Atencion y Prevencion
del Suicidio 0 a las USM de referen-
cia. El psicélogo clinico estd especia-
lizado en el manejo de crisis y su in-
tervencion en este nivel podria ayu-
dar en la contencion y a la
ventilacién emocional, favoreciendo
una gestion mds adaptatioa y fun-
cional de estos episodios”, explican.
Asimismo, inciden en la necesi-
dad de incorporar servicios de
atencion psicologica en la Aten-
cién Primaria como medida pre-
ventiva y deteccion precoz delas
personas mds vulnerables y con
riesgo de conducta autolitica.

Por dltimo, recuerdan que el
suicidio se puede prevenir y
que es un trabajo que compete
a toda la ciudadania. “Con-
cienciar a la poblacion y hablar
abiertamente sobre el suicidio si-
gue siendo necesario, porque to-
davia existen muchos tabiies que
impiden que sepamos cémo ac-
tuar frente a una persona que estd
atravesando un momento de an-
gustia vital y que necesita expre-
sar lo que siente. Es importante
que aprendamos a empatizar con
su dolor, con su sufrimiento, para
que estas personas puedan verba-
lizar sus sentimientos y puedan
recibir la atencion adecuada”,
concluyen.
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“La enfermera es el profesional
competente para las tomas de
PCR, informando y sin riegos”

Rosa Gonzdlez Casquero, especialista en Enfermeria del
Trabajo, miembro del Servicio de Prevencidn de Riesgos
Laborales del Ibsalut y vocal de Enfermeria del COIBA
explica la complejidad y riesgos de estos procedimientos

JuaN RiEra Roca

Las pruebas PCR para la de-
teccion del coronavirus SARS-
CoV-2 (causante de la pande-
mia de COVID19) se han con-
vertido en un elemento familiar
en las conversaciones y en la
vida de muchas personas, des-
de la llegada del nuevo agente
infeccioso que ha transformado
la sociedad actual. Las enfer-
meras son los profesionales sa-
nitarios capacitados para llevar
a cabo las tomas de muestras.

Desde el Colegio Oficial de
Enfermeria de las Islas Baleares
(COIBA, por sus siglas en cata-
lan) se quiere hacer especial
hincapié en la necesidad de que
sean profesionales de enferme-
ria quienes realicen estas to-
mas, dado que las enfermeras
tienen la capacitacién necesaria
para ello, una competencia que
dificilmente podra adquirir
cualquier otro profesional sin
su formacion de base.

Rosa Gonzalez Casquero,
especialista en Enfermeria del
Trabajo, miembro del Servicio
de Prevencién de Riesgos La-
borales del Ibsalut y vocal de
Enfermeria de Trabajo de la
Junta de Gobierno del COIBA,
una de estas profesionales ca-
pacitadas, explica a Salut i
Forca las claves del proceso, no
exento de una técnica y de
unos riesgos que hay que cono-
cer y dominar.

“La PCR consiste en una prueba
en la que se amplifica una serie de
fragmentos de ARN de una muestra,
lo que permite identificar In presencia
del virus en el paciente y hacerlo en
muy pocas horas” explica la enfer-
mera especialista, y afiade: “Para
ello hay que tomar unas muestras de
las secreciones naso-faringeas y oro-
faringeas del paciente”.

Las muestras se toman con
un hisopo, un bastoncillo largo
y flexible con un algodén en un
extremo. En el caso de la ex-
traccién de la zona naso-farin-
gea “se le pide al paciente que in-
cline la cabeza, se le introduce el
hisopo por la fosa nasal hasta una
zona interiot, se rota y se saca”,
explica Gonzalez, quien ahade
que “es una sensacion rara, pero
no dolorosa”.

Este procedimiento conlleva
una seria de riesgos leves que
el profesional tiene que cono-
cer y evitar o, en el caso de que
se produzca alguin efecto se-
cundario, saberlo controlar. Es
el caso de un sangrado nasal
leve, una tos o un estornudo,
que seran mas probables si el
paciente tiene alguna anomalia
anatémica en los cornetes, por
ejemplo, “aunque en total no son
mds de dos sequndos”.

Zona oro-faringea

En el caso de la extraccién en
la zona oro-faringea “se sujeta
la lengua del paciente con un de-
presor y se introduce el hisopo has-
ta la zona alta de la garganta, se
rota y se extrae con la muestra”,
explica la enfermera especialis-
ta, que admite que se puede
producir, en contadas ocasio-
nes, que el paciente sufra una
arcada, un acceso de tos o, en
contadas ocasiones, que llegue
a vomitar.

“El proceso es en realidad mds
complejo que meter y sacar el hiso-
po —explica la enfermera espe-
cialista —ya que hay que recibir al
paciente, responder a sus dudas y
preguntas y ayudarle a superar su
preocupacion, por el mero de hecho
de que pueda estar infectado, tanto
como no saber qué es lo que le van
a hacer exactamente y qué conse-

cuencias puede tener”.

Todo ello requiere unas habi-
lidades que son propias de la
formacién de las profesionales
de enfermeria, al igual que la
colocacién, manejo y retirada
de los equipos de proteccién
individual, los famosos EPIs,
que en estos procedimientos
son imprescindibles para la se-
guridad del profesional que
efecttia la toma, ya que existe la
posibilidad de que el paciente
esté infectado de coronavirus.

Para protegerse de esas toses
oestornudos de un paciente que
podiria estar infectado, las enfer-
meras que llevan a cabo estas
pruebas se protegen con traje
EPI completo, mascarilla FPP2
(la que protege de la entrada de
virus, ademads de evitar que se
exhale) gafas, pantalla, bata y
dos pares de guantes) ya que
ademas la enfermera tiene las
dos manos ocupadas cuando se
producen toses o estornudos.

Tranquilizar al paciente

Ademas —explica la enferme-
ra especialista —hay que contar
con los movimientos del pa-
ciente derivados de su estado
de nervios: “Hemos recibido mds
de un manotazo, normalmente in-
consciente, cuando colocamos el
hisopo; por eso hay que tranquili-
zarlos y sugerirles, por ejemplo

que, ellos que estin sentados, pon-
gan las manos bajo las piernas, ya
que son solo dos segundos”.

Desde el Colegio Oficial de
Enfermeria de las Islas Balea-
res, a través de esta enfermera
especialista, se destaca la idea
de que para llevar a cabo estas
pruebas no vale cualquiera,
pese a que se lehaya dado una
formacién especifica, sino que
la realizacién de las PCR (que
se hacen desde tiempo y no
solo para el SARS-CoV-2) es
necesaria la competencia pro-
fesional de las enfermeras.

La colocacién y gestion de los
EPIs es en si mismo un proceso
complejo que, al igual que la re-
alizacién de la toma de las
muestras en si misma, requiere
un conjunto de técnicas y cono-
cimientos anatémicos, asi como

Qué son las 'famosas' PCR

LaPCR, siglaseninglés de ‘Re-
accion en Cadena de la Polimera-
sa’, es una prueba de diag-
nostico que permite detec-
tar un fragmento del
material genético de un
patégeno—segtin explican
expertos del Instituto de
Salud Carlos III (ISCIIII)
centro estatal de referencia
en investigacién biomédica.

En la pandemia de coronavi-
rus, como en tantas otras crisis de
salud publica relacionadas con enferme-
dades infecciosas, se estan utilizando las PCR
para determinar si una persona estd infectada
01O con coronavirus. Su uso eray es muy co-
mun en los laboratorios de microbiologia.

Por ello es habitual en Hospita-
les, Centros de Investigacién y
Universidades. Sebasa enlas
caracteristicas de estabili-
dad al calor de una enzima
polimerasa, cuyo hallazgo
y posterior aplicacién me-
reci6 el Premio Nobel de
Medicina, a Kari Mullis y
Michael Smith en 1993.
Mediante la PCR se locali-
zay amplifica un fragmento de
material genético que en el caso del
coronavirus es una molécula de ARN. Si,
tras el andlisis en un laboratorio de una mues-
tra, la prueba detecta ARN del virus, el resul-
tado es positivo y se confirma que esa persona
estd infectada.

habilidades comunicativas y de
cuidados para con el paciente
que forman pare de la forma-
cién universitaria superior que
reciben estas profesionales.

Medidas

En estos momentos, en el
que el dia a dia en general, y
maés especialmente del mundo
profesional sanitario, esta tan
condicionado por la pandemia
delnuevo coronavirus y de las
medidas para evitar los conta-
gios, especialmente en ambien-
tes de riesgo, como son los hos-
pitales, se produce también
una carestia de enfermeras en
el mercado laboral para cubrir
las plazas del sistema sanitario.

Por ello, algunas voces han
sugerido, especialmente desde
el ambito privado, que no solo
se destinen enfermeras a la re-
alizacién de estas extracciones,
alaslabores de rastreo y a otras
acciones relacionadas con la
pandemia, de modo que en es-
tos momentos sea dificil en-
contrar a estas profesionales
para contratarlas, sino que se
destine a otros profesionales
tras cursos especificos.

Las enfermeras recuerdan
que la formacién, la habilidad y
la competencia necesarias para
realizar estas extracciones y
controlar todo su contexto —in-
formar, tranquilizar, realizar las
extracciones de forma eficaz y
sin causar lesiones —son propias
de las habilidades de cuidados
y de atencién que se aprenden
en la formacién universitaria de
las enfermeras y no se puede
fiar a cursillos puntuales.
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La Escuela Universitaria ADEMA,
excelencia docente e investigadora

La trayectoria exitosa profesional de los docentes, su implicacion en la investigacion y en la innovacion
educativa y tecnologia se funden para conseguir un itinerario de éxito académico y laboral del alumnado

REDACCION

La innovacién educativa, la
transformacion digital y la ca-
rrera investigadora se han con-
vertido en el tridente de la ex-
celencia en docencia e investi-
gacion de la Escuela
Universitaria ADEMA.

La Escuela Universitaria
ADEMA, centro adscrito a la
UIB, cuenta en la actualidad
con una gran fortaleza: una
alta cualificacion asistencial y
una experiencia en docencia e
investigacion de todo su equi-
po humano.

Mas del 80 por ciento de los
docentes proceden del drea de
conocimiento de Odonto-esto-
matologia y la Cirugia Maxilo-
facial, asi como de Nutricién,
Biologia Medicina o Farmacia,
entre otros.

Equipo de docentes

Para el presidente del Patro-
nato de la Escuela Universita-
ria ADEMA, Diego Gonzilez,
“una de las grandes bazas de nues-
tra Escuela es contar con este equi-
po de docentes con trayectorias
profesionales y académicas muy
exitosas. Ademds, somos conscien-
tes que intercambiar conocimiento
y sumar alianzas con las universi-
dades europeas mds prestigiosas

Presidente del Patronato
Gonzalez Carrasco, Diego
(CE0)

w

Presidente del Consejo asesor
por la Investigacion
Dr. Riutord Shert, Pere

Director Académico (UIB)
Decano
Dr. De Pedro Gomez, Joan Ernest

v €

Director de Publicaciones

Dr Lopez, Arturo

10s enriquece y ya contamos con
doctores de Edimburgo, Oslo, Cra-
covia o Turin ..., entre otros. Las
universidades y las instituciones
de investigacion pueden garanti-
zar de diversas formas que la
transferencia de conocimientos no
queden en segundo plano; y esa es
nuestra meta”.

A la pregunta, ;Qué es lo
que mas les atrae de la Escuela
Universitaria ADEMA a todos
los docentes del cuadro acadé-
mico del Grado Universitario
de Odontologia de l1a Escuela
Universitaria? Para el director
académico y decano, el doctor
Joan de Pedro como el presi-
dente del Consejo Asesor para
la Investigacién y docente de la
Escuela Universitaria de
Odontologia ADEMA-UIB, el
doctor Pere Riutord, su carac-

ter innovador: “Los proyectos
experimentales en Odontologia
confieren a la Escuela un liderazgo
epidemioldgico y clinico en el sec-
tor, a pesar de su juventud”. Pero
es mas, Riutord explica que
“somos la primera Facultad en Es-
pafia que imparte Odontologia Ba-
sada en la Evidencia Cientifica, lo
que da un cardcter sumamente in-
teresante”.

Para la doctora Sebastiana
Arroyo, que se traslada sema-
nalmente a dar clases desde
Barcelona, “contar con comparie-
ros que tienen por objetivo alcan-
zar un alto nivel formativo de los
alummnos, aplicando las nuevas tec-
nologias, la digitalizacion, un mé-
todo innovador educativo y cono-
cimientos cientificos del mds alto
nivel es un gran orgullo”.

Docentes de la talla del doc-

tor Arturo Lépez, con un curri-
culum investigador de primer
orden, o las doctoras Pilar To-
mas y Carmen Vidal, tienen
claro que estamos ante un mo-
delo de escuela ejemplar y de
referencia, tanto al contar con
una metodologia propia de
aprendizaje basadoen proyec-
tos y adquisicion de competen-
cias; como por la tecnologia de
altima generacion para cada
especialidad, aulas polivalen-
tes Tic’s, laboratorios e infraes-
tructuras modernas, y simula-
dores odontoldgicos de tiltima
generacién 3D. No se olvidan
tampoco de su apuesta firme
por la investigacion, consi-
guiendo que el alumnado en-
trene sus destrezas y habilida-
des con la maxima garantia de
éxito. La ratio profesor/alum-
no permite un conocimiento
profundo de los mismos, con
una formacién personalizada
y précticas personalizadas.

Profesorado internacional

Desde Europa también le
llueven elogios. Los doctores
internacionales, Colwyin M.
Jones, Teresa Szupiany-Janec-
zek, Paal Parkvoll y Damiano
Pascualini, quienes ya se han
incorporado al claustro califi-
can la experiencia de “positiva”

Staff Escuela Universitaria ADEMA - UIB

-~

Cientificas

Secretaria Académica
Coordinadora Pedagdgica
Dra. Tomas Gil, Pilar

Vocal del Patronato. Jefa de Estudios
de Formacion Profesional
Prof. Llamas Ganaves, M? Dolores

o

Vicedecana - Jefa de Estudios del Grado
de Nutricion Humana y Dietética

Coordinadora del Grado
de Odontologia
Dra. Pereira, Thais

Jefe de Estudios del Grado
de Odontologia - Vicedecano
Directora de Investigacion y Formacion  Prof. Alomar Velasco, Pedro J.

Dra. Lopez Safont, Nora

Coordinador del Area Clinica
Prof. Paublini, Hernan

al estar en una “moderna e inno-
vadora Escuela, que dispone de tec-
nologia 3D, ejemplo de una gran
facultad a nivel europeo. Ademds,
contar con una semana internacio-
nal, Dental Week, en la que inter-
vienen catedriticos y doctores de
toda Europa compartiendo duran-
te dias los modelos de trabajo, me-
todologias de investigacion y dreas
especializadas del sector dental y
nutricion es algo muy notable”.

El cuadro docente combina
una perfecta sinergia entre el
dominio de la tecnologia mas
vanguardista del sector, con la
que cuenta la Escuela, como la
calidad asistencial y el trato con
el paciente. “Son todos doctores e
investigadores del mds alto nivel,
formacién y capacitacion que ha-
cen que estudiar en ADEMA-UIB
sea un buen itinerario de éxito pro-
fesional y académico, ya que algu-
nos siguen realizando sus estudios
de doctorado y desean quedarse
como profesores en el centro. La 1il-
tima incorporacion ha sido el doc-
tor Tomds Sastre, un referente del
campo de la Ortodoncia en Balea-
res”, destaca el doctor Alomar.

La evidencia cientifica y las
publicaciones con un alto fac-
tor de impacto, también avalan
a todo el equipo humano, sien-
do un referente en el panorama
nacional con estudios e inves-
tigaciones.

Direccion Administrativa
Gonzalez Molinero, Gabriel

Directora de Comunicacion
Diaz Carrillo, Cheska
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Areas Escuela Universitaria de Odontologia Adema-UIB
Area Ciencias Médicas BéSicaS Psicologia, Comunicacion y Salud. Dra. Pilar Tomas

Anatomia Humana. Prof. Inés Hernandez
— Microbiologia e Inmunologia Humana.

: Dr. Antoni Busquets
’ Colaborador: Prof. Margarita Gomila Ribas
Histologia Humana. Dra. Nora Lopez
Colaborador: Prof. Daniela Vallejos
Fisiologia Humana, Patologia Médica y
Anatomia Patoldgica (I y Il). Dr. Arturo Lopez
Farmacologia. Dra. Hilda Maria Gonzalez

Bioguimica Humana. Dra. Nora Lopez
Dr Arturo Lopez  Prof.Hilda M® Gonzalez Co|gb0rad0res. Dra. Carla Busque[t)s,

San Miguel Dra. Marta Monjo, Dra. Joana M Ramis

Area de Investigacion

Epidemiologia y Salud Publica.
Dra. Nora Lopez en Salud Publica y Estadistica.
Colaboradores: Dr. Juan Jiménez

Dr. Miquel Bennasar Veny Colaborador:

Prof. Sergio Fresneda Dr. Irene Garcia

Dr. Antoni Borras

R

h e )

_ L

Dra Pilar Tomas Prf. Inés Fernandez Dr. Antoni Busquets Dra Nora Lopez

Odontologia Basada

en la Evidencia Cientifica.

Dr. Pere Riutord

Colaboradores:

Dr. Juan Jiménez

Prof. Francisco Javier Jiménez

Introduccion a la Investigacion

Dr. Riutord Shert, Pere

Area de Ciencias Odontoldgicas Basicas

Biomorfologia y Microbiologia del Aparato Estomatognatico.
l Prof. Audrey Caballero

Colaboradores: Prof. Hernan Paublini, Dr. Antoni Busquets
Radiologia y Odontologia Legal.
Prof. Consuelo Pérez. Colaborador: Dr. Antoni Borras

Odontologia Preventiva y Comunitaria (Basica). Prof. Irene Coll ‘ 1
Colaboradores: Prof. Daniela Vallejos, Prof. Marta Bernal

Dr. Juan Jiménez

Area Quirtrgica

Dra Garmen Vidal Prof. Sergi Janeiro

Cirugia Bucal (1'y .
Prof. Pedro J. Alomar
Colaboradores:

Dr. Fernando Barturen
Prof. Pablo Espinosa
Prof. Sergi Janeiro
Prof. Felipe Heran

Dra. Thais Pereira

Dra Thais Péreira Prof. Audrey Caballero  Prof. Consuelo Pérez Odontologia Preventiva y Comunitaria Aplicada.
Colaboradores: Prof. Hernan Paublini, Prof. Luis Martinez
Informatica y Planificacion en el Consultorio Odontoldgico.

Prof. Daniela Vallejos
- Colaboradores: Dra. Thais Pereira, Prof. Hernan Paublini
) ‘ ‘ Prof. Emilio Martinez-Almoyna
Colaborador: Dr. Fernando Barturen

Materiales, Instrumentacion, Equipacion y Ergonomia (I y II).
Prof. Irene Coll  Prof. E. Martinez-Almoyna Prof. Daniela Vallejas

=

Area Ortodoncia-Odontopediatria

B

Odontopediatria (I y II).
Prof. Ana Belén Ledesma
Colaboradores:

Prof. Fatima Gil
Prof. Florencia Moran

Prof, Cristina Martinez-Almoyna

Ortodoncia (I, II'y ).
Prof. Tomas Sastre
Colaboradores:

Dr. Enrique Montalvillo
Prof. Mildred Mambié
Prof. Laura Genestra
Prof.Camila Baglivo
Prof. Joana M? Ferrer
Prof. Maria Quintana

Prof. Pedro J. Alomar

Introduccion a la Cirugia.

Prof. Sergi Janeiro
Colaboradores:

Dr. Fernando Barturen
Prof. Pablo Espinosa
Prof. Pedro J. Alomar

Prof. Hassan Hamdam

Medicina Bucal (I y II).
Dra. Carmen Vidal
Colaboradores:

Prof. Daniela Vallejos
Prof Pedro J. Alomar

Periodoncia (I y ).
Dra. Garmen Vidal.
Colaboradores:
Prof. Ratll Cuesta

Prof. Cristina Pol Prof. Antonia Bauza Prof. Elena Galmés

Prof. Ana Belén Ledesma  Prof. Tomas Sastre

Area de Operatoria-Protesis-Endodoncia Prétesis . Prof. Cristina Pol
- N = == (Colaboradores: Dr. Thais Pereira, Prof. Isabel Caro, Prof. Hernan Paublini
4 = 'i Protesis II. Prof. Yuen Yee Chan
&' . Colaboradores: Dr. Thais Pereira, Prof. Audrey Caballero
.;@ o Protesis Ill. Prof. Emilio Martinez-Almoyna
3 J'm Colaboradores: Prof. Luis Martinez, Prof. Isabel Caro
] Prétesis IV. Prof. Isabel Garo
Colaboradores: Dra. Thais Pereira, Dra. Cristina Pol, Prof. Hernan Paublini
*== ' Endodoncia. Prof. Jorge Dominguez
Prof. Isabel Caro Prof. Jorge Dominguez Colaboradores: Dra. Thais Pereira, Prof. Jon Eskurza, Dr. Hernan Paublini
Odontologia Restauradora y Endodoncia Clinica: Dra. Sebastiana Arroyo
Colaboradores: Dr. Maria del Carmen Jiménez, Prof. Joan Mas,

Dra Sebastiana Arroyo  Prof. Cristina Pol  Prof. Yuen Yee Chan
Prof. Elena Casellas, Prof. Catalina Bennasar, Prof. Jorge Dominguez
Patologia Dental: Dra. Sebastiana Arroyo

Profesores internacionales
Colaboradores: Dra. Maria Carmen Jiménez, Prof. Andrés Martinez Jover,

—-—
L/ Prof. Joan Mas, Prof. Susane Herrero, Prof. Catalina Bennasar,

1‘# Prof. Elena Casellas

e Operatoria Dental: Dra. Sebastiana Arroyo
L

Dr. Paal Barkvoll

3 Colaboradores: Dra. Maria del Carmen Jiménez, Prof. Joan Mas,
Prof. Susane Herrero, Prof. Catalina Bennasar, Prof. Elena Casellas
- L Estética Dental. Dra. Sebastiana Arroyo
Dr. Colwyn Jones Dra. Teresa Szupiany-Janeczek  Colaboradores: Dra. Maria del Carmen Jiménez, Prof. Joan Mas,
Prof. Susane Herrero, Prof. Catalina Bennasar

Dr. Damia_no-PésquaIini
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PSN Rentabilidad Socimi

Apuesta por la fortaleza
del mercado inmobiliario

Aprovecha las posibilidades de un seguro que

- ~
invierte en PSN Gestign Socimi, la saciedad de ' ‘
inversion en mercados ir1rnc:3hit:ar1l:}5 del Grupo 't; "'
PSN, con unos activos de mas de 60 millones de rl"' b '
euros, 1o que supone una revalorizacion del 25% ‘F 1‘
desde su constitucion. ‘i \j

.

El seguro vincula su inversidn a la valoracion de T T T
REEVALORIZACION DESDE

las acciones de la sociedad en el MAB v permite :
disfrutar de |os dividendos que se generen. I SU CONSTITUCION I
N R "

N

%,

i e 18,500 m? construidos

E! bemeficio obtenido en el ano 2019
auperd lag 575,000 eurng

SEGURCS + AHORROD E INVERSION + PENS'ONES

9106186790 - pzres - F W in @ & B
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El Equipo de Atencion Psicosocial de Sant Joan de Déeu
ha atendido durante el primer semestre a 945 personas

= pacientes, debido alas circuns-
tancias de aislamientos, riesgos
de contagio y dificultades para
garantizar una despedida de
sus familiares.

CARLOS HERNANDEZ

ElEquipo de Atencién Psicoso-
cial (EAPS) del Hospital Sant Joan
de Déu de Palma - Inca trabaja
para proporcionar una atencién
integral basada en el apoyo emo-
cional, social y espiritual a pacien-
tes y sus familiares, con enferme-
dades crénicas y avanzadas.

Este equipo, que forma parte
del Programa para la Atencion
Integral a Personas con Enfer-
medades Avanzadas impulsa-
do por la Fundacién “la Cai-
xa”, ha atendido, desde enero
hasta junio de este afio, a un to-
tal de 945 personas, en particu-
lar a 121 afectadas por el Co-
vid-19y a 164 de sus familiares.
Todo ello ha sido posible gra-
cias a los profesionales que lo
integran: un médico director
del equipo, cinco psicélogas,
una trabajadora social y una
administrativa.

Pese a estar habituados a tra-
tar situaciones emocionalmen-
te complejas, esta pandemia ha cal de Inca, los Servicios Socia-
supuesto un gran esfuerzo . i R ; 2 £l d  lesde Calviay las asociaciones
pall?a seguir acorgnpaﬁando alos  Vistageneral del hospital. ABDEMy PI%IEDIF.

Soporte emocional

Ademas de asistir a los pa-
cientes, ofrecen soporte emo-
cional a los profesionales sani-
tarios y cuentan con la colabo-
racién de 6 voluntarios que
han sido formados por parte
del equipo para poder ayudar
alos pacientes de la Unidad de
Cuidados Paliativos del Hos-
pital SJD de Palma.

Alolargo de sus 11 afios de
recorrido, el equipo EAPS ha
atendido en Mallorca a un total
de 12778 personas y realizado
41840 actuaciones, desarrollan-
do sulabor tanto en el Hospital
Sant Joan de Déu Palma - Inca,
como en el Hospital Universi-
tari Son Espases, el Hospital
Son Llatzer, el Hospital Comar-

Convenio de colabo-
racion entre el Hospi-
tal SantJoandeDéuy
el Club Handbol Ma-
rratxi . El Hospital Sant
Joan de Déu Palma - Inca
ha firmado un acuerdo de

colaboracion con la Aso- i Ny ine

-~ MALLORCA
i D SPORT

=

ciaciéon Deportiva Club
Handbol Marratxi para
prestar los servicios de
medicina del deporte a sus jugadores durante la temporada 2020-
2021, a través de la unidad de Mallorca Sport Medicine. La firma
se ha realizado entre el Dr. Joan Carulla, director gerente del Hos-
pital Sant Joan de Déu Palma - Inca, y Samuel Salvador, coordina-
dor del Club Handbol Marratxi, también ha estado presente enla
firma la coordinadora de la unidad Mallorca Sport Medicine, Pa-
tricia Puiggros, y el jugador del Club Handbol Marratxi, Angel
Ruiz. El objetivo de este convenio es sensibilizar de la importancia
de las revisiones médicas para la practica segura del deporte y
transmitir la importancia de los hdbitos de vida saludables aso-
ciados a la practica deportiva.

QUE NADATE DETENGA.
VELAMOS PORTU SALUD Y RENDIMIENTO

CONSULTA LO QUE PODEMOS HACER PORTI

SJD Sortheoicime

www.mallorcasportmedicine.com
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Company exige pruebas PCR entre
todos los docentes, sanitarios, personal
asistencial y fuerzas de seguridad

El presidente y portavoz del
Grupo Parlamentario Popular,
Biel Company, reivindica que
pruebas pcr para “los colectivos
de docentes, sanitarios y Fuerzas
de Seguridad, asi como que se re-
alicen test masivos a la pobla-
cion”. En declaraciones a los
medios, el dirigente ‘popular’
apunté que “antes del inicio del
curso escolar se deberia haber re-

alizado pruebas PCR a todos los
docentes, algo que no se ha hecho
y a lo que el Govern ya llega tar-
de”. “Una vez mds, se ha perdido
otra oportunidad de intentar pa-
sar delante del virus”, denuncid
Company.

En relacién a la suspensiéon
de la actividad parlamentaria
por el positivo de tres diputa-
dos, el presidente del PP insiste
en que “no se puede paralizar
nuevamente el Parlament”, recor-

dando que “ya llevamos seis me-
ses de pandemia”.

El PP exige que se vuelvan a
poner en marcha las compare-
cencias de forma telematica. La
presidenta del Ejecutivo, Fran-
cina Armengol, debia compa-
recer el pasado 8 de septiembre
para explicar las medidas apli-
cadas por el Govern para redu-
cir la propagacion del virus y
se pospuso por el contagio de
tres parlamentarios.

El PP reclama mas proteccion
sanitaria para la Policia ante la
llegada de inmigrantes ilegales

Los diputados del Partido
Popular por Balears, Marga
Prohens y Miguel Jerez, regis-
traron una bateria de pregun-
tas en el Congreso de las que
esperan tener respuesta por es-
crito y con las que reclaman
mas medidas de proteccién sa-
nitaria para la Policia Nacional.
Recalcaron que “el pasado mes

El PP advierte que los nuevos auto-
buses de Palma son peligrosos
paralas personas con discapacidad
y los bebés. El grupo municipal del PP
en el Ayuntamiento de Palma, a través de
la regidora Lydia Pérez, ha denunciado
que “ninguno de los nuevos autobuses de la
EMT en circulacion comprados por el gobierno
del alcalde Hila dispone de cinturén de sequ-
ridad para personas con movilidad reducida en
silla de ruedas y para los cochecitos de bebé, un
elemento de sequridad que si tienen las unida-

des mds antiguas”.

Residencias. El Grupo Popular en el
Consell de Mallorca han registrado
una bateria de preguntas sobre los
protocolos de actuacion contra el CO-
VID-19 en los centros dependientes
del Institut Mallorqui d” Afers Socials
(IMAS). EI1 PP pide “exactitud” sobre
los protocolos en residencias de ancia-
nos, centros de menores, de inclusion
social y de discapacidad”. La conselle-
ra ‘popular’ Catalina Cirer incide en
que “estamos preocupados por posibles
brotes en dependencias piiblicas del Con-
sell” y el portavoz del PP, Lloreng Gal-
més, recalca que “Cladera se ha relajado
en el peor momento y deberia explicar su
gestion con los mds vulnerables”.

de julio la Confederacion Espariola
de la Policia Nacional exigié a la
delegada del Gobierno en las Islas
Baleares mejoras en el protocolo de
proteccion sanitaria de los miem-
bros de Cuerpo Nacional de Poli-
cia en el territorio frente al fuerte
incremento de inmigrantes llega-
dos en patera a las costas del archi-
piélago”. “Segiin denuncia la
Confederacion Espariola de la Po-
licia Nacional, desde el momento

de la llegada de la embarcacion se
produce un ‘peregrinaje’ de los in-
migrantes por distintas dependen-
cias policiales, espacios piiblicos o
centros de primera atencién sani-
taria, circunstancia que pone en
riesgo contagios de COVID-19”,
afnadieron. “No es la primera vez
que miembros de las FFCCSE en
las Illes Balears exigen medios y
protocolos seguros para garantizar
la salud”, recordaron.

PSN. Prevision
Sanitaria Na-
cional (PSN),
grupo asegura-
dor presidido
por Miguel Ca-
rrero Lopez, fue
la segunda ges-
tora que mayor
rentabilidad
ofreci6 a través
de sus planes
de pensiones el
pasado mes de
julio, un 1,81%,
segtn los datos
publicados por
la consultora
independiente VDos a través de su Informe de Evolucién del
Sector de Planes de Pensiones. De este modo, PSN asciende
dentro del top 5 en el que se ha mantenido en los tltimos in-
formes, una posicion muy relevante dentro del contexto de
importantes caidas de los mercados en anteriores meses de
este afio. Precisamente, la rentabilidad, especialmente a largo
plazo, constituye la principal caracteristica por la cual los ex-
pertos recomiendan decidirse por un plan de pensiones con
el objetivo de ahorrar para la jubilacién, dado que implica un
mayor crecimiento de la inversion realizada. Para ello, resulta
imprescindible contar con una gestion profesionalizada, un
plus con el que cuenta PSN. Del mismo modo, resulta inte-
resante no limitar las aportaciones a planes de pensiones a
periodos concretos del afio, sino que es recomendable siste-
matizar la inversién de manera periddica.
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El 92 por ciento de los clientes de
Mapfre en Balears utiliza su seguro de
salud, al menos, una vez al ano

REDACCION

E192 por ciento de los clientes
de MAPERE en Balears utiliza
su seguro de salud, al menos,
una vez al afio, y practicamente
la mitad de los asegurados rea-
liza, como minimo, una prueba
de diagndstico por imagen.

Radiografias, ecografias, re-
sonancias y TAC son las prue-
bas mas utilizadas como paso
previo a una consulta clinica.
Asimismo, mas del 36 por cien-
to de las personas que tienen
contratado el seguro de salud
realizan analisis clinicos, y cer-
ca del 30 por ciento ha utiliza-
do los servicios de urgencia
hospitalaria.

En Balears, méas del 47 por
ciento de los asegurados se so-
mete a pruebas de andlisis cli-
nicos, seguido de un 45 por
ciento que demanda pruebas
de diagnéstico por imagen,
mientras que el 41 por ciento
utiliza los servicios de urgencia
hospitalaria. Son datos de un
estudio realizado por MAP-
FRE sobre su propia cartera de
seguros de salud, formada por
mas de 860.000 clientes.

MAPFRE
Salud

Contar con un seguro de sa-
lud hoy en dia es de gran impor-
tancia. Las ventajas que éste
ofrece son amplias, como la fle-
xibilidad de horarios, y la posi-
bilidad de elegir el profesional o
centro al que acudir. Pero, ade-
mas, teniendo en cuenta la si-
tuacion actual, la digitalizacion
que ha incorporado este tipo de
seguros proporciona una mayor
rapidez y facilidad de acceso al
cliente. En general, eficacia y
personalizacién son caracteris-
ticas de este tipo de seguros que
podrian estar detras del creci-
miento en la contratacion.

Los centros médicos de
MAPEFRE han continuado su
actividad en todo momento,

atendiendo, durante los prime-
ros meses de confinamiento, de
forma presencial, cerca de
2.300 urgencias y realizando
26.500 servicios de consulta te-
lefénica. Solo en el centro mé-
dico de Palma se atendieron
mas de 2.443 servicios.
MAPFRE, que es lider en el
seguro de Reembolso, ha apos-
tado de forma decidida por el
negocio de salud, poniendo en
el mercado productos que per-
miten al cliente contratar aque-
llas coberturas que realmente
necesita. La compafiia obtuvo
en 2019 un volumen de primas
de mas de 577 millones de eu-
ros, con un crecimiento del 5
por ciento frente al afio anterior.

A.M.A. destaca la oportunidad para
mejorar en la seguridad del
profesional sanitario y del paciente

REDACCION

Raquel Murillo, directora
general adjunta y del ramo de
Responsabilidad Civil Profe-
sional de A.ML.A. particip6 en
el I Observatorio de la Sanidad:
Las fronteras de la lucha contra
el coronavirus organizado por
el periédico El Espafiol para
analizar con otros expertos de
prestigio las importantes con-
secuencias del Covid-19. Tam-
bién aproveché su asistencia al
foro para lanzar un mensaje de
“tranquilidad y prudencia”. “Pese
a que no tenemos una bola de cris-
tal, no serd de la magnitud anun-
ciada”. Los profesionales sani-
tarios se han visto imposibilita-
dos para ejercer su trabajo de
forma adecuada y con ausen-
cia de medios a su disposicion,
segun afirmé. “Han trabajado -
continué- con muchas dificulta-
des para establecer los criterios
diagndsticos y procedimientos te-
rapéuticos adecuados, pero han
aplicado a la situacion clinica el co-
nocimiento disponible”.

Murillo intervino en la mesa
redonda celebrada bajo el titu-
lo “Problemas éticos y legales li-
gados a la pandemia ocasionada

Raquel Murillo.

por el coronavirus”. En su intere-
sante disertacion subray¢ la
importancia actual de la tele-
medicina, cuya practica se ha
generalizado con motivo de la
pandemia, demandando ma-
yor seguridad juridica, forma-
cién para los profesionales y
una inminente regulacién que
ponga fin al vacio legal que
existe en su ejercicio, especial-
mente en lo que afecta a la pro-
teccion de datos, relacion entre
paciente y sanitario, elabora-
cién de la historia clinica o el
consentimiento informado.

A 1tu alcance en todos nuestros

Juaneda

. hospitales, un diagndstico rapido
Hospitales

de Covid-19 con pruebas PCR,
tests seroldgicos de alta
sensibilidad y los protocolos mas
SEBUros.

HAZTE CON
NOSOTROS EL TEST

PCR

Sin cita previa,
resultados en menos de 24 horas.

@ en Juaneda Miramar

LON Nueya area exclusive
(ediTicio adjunto a urgencias),

Juaneda Hospitales. Cerca de ti. | 0DOO0 | juaneda.es | Para mas informacicon 971 28 00 00

Clinica Juaneda * Juaneda Miramar * Juaneda Muro * Juaneda Menorca * Juaneda Mahén
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Aprobado la ampliacion de presupuesto del
Servel de Salut en 50 millones de euros

Esta demanda es para hacer frente a las obligaciones derivadas de la crisis sanitaria. El 77% de esta
ampliacién corresponde a bienes y servicios para hacer frente a las necesidades de la pandemia

CARLOS HERNANDEZ

El Consell de Govern ha apro-
bado la ampliacién de presu-
puesto solicitada por el Servei
de Salut por un importe de 50
ME€. De este total, 38,5 M€
(77%) corresponden a gastos
relacionados con bienes y ser-
vicios y los 11,5 M€ (23%) res-
tantes, a gastos de personal.
La situacién de emergencia
de salud ptblica ocasionada
por la COVID-19 provoco la
necesidad de adoptar toda una
serie de medidas inmediatas
para limitar al maximo la pro-
pagacién del virus y asegurar
la salud de los ciudadanos, se-
gun las recomendaciones de

Juli Fuster, director general Ib-Salut.

las autoridades cientificas y sa-
nitarias. Esta situacién ha he-
cho necesaria una financiacién
a efectos de aumentar el presu-
puesto corriente.

Lineas telefonicas

Con relacién a los bienes y
servicios, los centros de salud
se han reforzado con cerca de
400 lineas telefénicas nuevas
para mejorar la accesibilidad
de la poblacién a los centros y
unidades basicas de salud.
Desde el inicio de la crisis sani-
taria, también se han adquirido
por via aérea diferentes carga-
mentos de material sanitario
(24 millones de mascarillas

Las llamadas al Teléfono de la Esperanza en Balears
se duplican durante la primera mitad de 2020

La entidad presentdé en el Comib un informe con motivo del Dia internacional de
la Prevencién de la Conducta Suicida que se celebra cada 10 de septiembre

J.J.S. / C.H.

El Collegi Oficial de Metges
de les Illes Balears (Comib)
acogi6 la presentacion del tlti-
mo informe de actividad de la
ONG Teléfono de la Esperan-
za, con motivo del Dia interna-
cional para la prevencién de la
conducta suicida que tiene lu-
gar el 10 de septiembre.

La presidenta de la entidad
en las Illes Balears, Antonia To-
rres Canet, y el portavoz, Lino
Salas, destacaron que las lla-
madas al Teléfono de la Espe-
ranza en Balears practicamente
se han duplicado en la primera
mitad de 2020, periodo en el
que un total de 1.058 personas
solicitaron ayuda a la entidad,
24 de ellos por tematica suici-
da, mientras que en 2019 las
llamadas fueron 576.

Lino Salas sefial6 que el con-
finamiento y la situacién social
provocada por la pandemia
del coronavirus “estd relaciona-
do” con este aumento de llama-
das, lo que, sin embargo, “nose
tradujo en un aumento de los sui-
cidios” ya que “aunque produjo
mucho estrés, el confinamiento su-
puso un factor de proteccion para
las personas con ideas suicidas
porque tuvieron el apoyo de la fa-
milia, se vieron obligados a ha-
blar”, detall6 Salas.

N Lk RE Nl s L)

b Balest:

El portavoz del Teléfono de la Esperanza en Baleares, Lino Salas, y la presidenta, Antonia Torres, durante la rueda de prensa.

El portavoz del Teléfono de
la Esperanza también reivindi-
6, entre otros aspectos, la cre-
acién de un Plan nacional de
prevencion de la conducta sui-
cida, un incremento de la cali-
dad de los servicios de Salud
Mental y formacién para sani-
tarios, personal educativo o
trabajadores sociales.

Nueva campaia

Esta ONG han lanzado la

campana “Te regalo una coma,
para que sigas escribiendo tu
historia”, que incluye diversas
iniciativas y actividades cuya
funcién principal es la de me-
jorar la prevencién de la con-
ducta suicida, y, en definitiva,
que se reduzcan los falleci-
mientos por este motivo. Este
ano, también han creado una
guia sobre cOmo prevenir y ac-
tuar ante el suicidio, para
orientar a personas afectadas o
a personas cercanas a estas.

El suicidio es la causa de
muerte no natural que provoca
mas decesos en nuestro pais, y
aunque afecta a todas las eda-
des, es especialmente sensibles
las franjas comprendidas entre
los 30 y los 45 afios (en la que se
encuentra un 45% de los casos
dela dltima década), y entre los
46 y los 64 (con un 34%). Por
ello, es necesaria la conciencia-
cién de la sociedad, y labor pre-
ventiva desde edades tempra-
nas y en diferentes &mbitos.

quirtrgicas, mas de 300.000
monos de proteccion, 21 millo-
nes de guantes de nitrilo, cerca
de 300.000 batas quirtrgicas o
250.000 gafas de proteccion).

En cuanto a los recursos hu-
manos, desde que se inici6 la
pandemia el Servei de Salut ha
contratado a casi 900 trabaja-
dores para reforzar todos los
niveles asistenciales. Actual-
mente, Atencion Primaria dis-
pone de 240 profesionales sani-
tarios que trabajan en el segui-
miento de contactos estrechos
desde la central de coordina-
cién. Las gerencias hospitala-
rias también han reforzado sus
plantillas durante los meses de
pandemia.

Influencers para con-
cienciar a los jovenes
sobre el COVID-19.
Campana por redes diri-
gida a los jovenes para
concienciarlos de la im-
portancia de cumplir las
medidas preventivas re-
comendadas para parar la
transmisién del Covid-19.
Los mallorquines Aida
Martorell y Marcos White,
reconocidos influencers
que suman mds de cinco
millones de seguidores en
las redes sociales, prota-
gonizan el spot principal,
que sera distribuido por
las diferentes plataformas
digitales, como por ejem-
plo Tik Tok e Instagram, y
a través de herramientas
de mensajeria en los dis-
positivos de telefonia moé-
vil. Los influencers que
han participado en la
campafa se mostraron
desde el primer momento
interesados en colaborar
en la difusion del mensaje
entre el publico adoles-
cente, un sector poblacio-
nal al que es muy dificil
llegar a través de los me-
dios convencionales y que
ha sufrido con dureza la
etapa del confinamiento.
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Cribado en Ciutadella para conocer
la incidencia exacta del virus

El estudio masivo, de 3.000 muestras PCR, va dirigido a los residentes en el
municipio de entre 14 y 40 anos y los cuidadores a domicilio de ninos y mayores

El Area de Salud de Menorca
hallevado a cabo un estudio de
cribado y diagnéstico de la Co-
vid-19 en Ciutadella con el ob-
jetivo de determinar la inciden-
cia de los SARS-CoV2 en este
municipio donde se concen-
tran el 65% de los casos positi-
vos activos de la isla. Este cri-
bado comenzé el pasado 8 de
septiembre como medida para
intentar combatir la expansion
del virus y cortar la transmi-
sién comunitaria.

El cribado de Ciutadella va
dirigido a dos colectivos muy
especificos: personas residen-
tes en el municipio de entre 14
y 40 afios o bien que se dedi-
quen a cuidar de nifios y perso-
nas mayores en sus domicilios.
Se trata, por una parte, de la
franja de edad donde se detec-

ta una mayor incidencia de Co-
vidien-19y, por otra, de perso-
nas que estan en contacto estre-
cho y muy directo con dos co-
lectivos especialmente
vulnerables, como son nues-
tros mayores y los nifios.

Recogida

La recogida de muestras se
hizo durante 5 dias, del 8al 13 de
septiembre. Estos test, sin embar-
g0, se complementaran con una
prueba serolégica de puncién ca-
pilar en el dedo de manera que
todas las personas que participa-
ron en este estudio tuvieron un
primer resultado inmediato y
pudieron saber si el virus est4 ac-
tivoy, por tanto, hacer aislamien-
toy cuarentena osi ya habian pa-
sado la enfermedad.

El gerente Roma Julia calcul6
que se han recogido cerca de

.

PCR en garganta.

3.000 muestras PCR. En funcién
de cémo se desarrolle este estu-
dio, no se descarta que se pueda
alargar unos dias o bien que la
muestra se pueda abrir a otros
grupos de poblacién del mismo

municipio. Este proceso de cri-
bado serd complementario a
toda la actividad diaria que de-
sarrollan los equipos UVAC
para hacer la deteccién de nue-
vos positivos, determinar su es-

tudio de contactos y hacer se-
guimiento de las personas diag-
nosticadas que se encuentran
aisladas a su domicilio.

En este sentido, Julia recuer-
da la importancia que, tanto los
positivos como sus contactos
estrechos, hagan correctamen-
te este aislamiento y que el con-
junto de la poblacién acttie de
manera individual y colectiva
para frenar la expansién de la
enfermedad.

Coordinador UVAC

En palabras del coordinador
de las UVAC en Menorca, el
doctor José Antonio Vidal, “el
objetivo es diagnosticar a personas
asintomdticas que estén propagan-
do la Covid sin saberlo. Tras detec-
tar un aumento considerable de
contagios en los iltimos 15-20 dias
en Ciutadella, queremos hacer un
llamamiento a la poblacién para
que se haga las pruebas, con el reto
de identificar los portadores del vi-
rus o asintomdticos”, senalo.

Por otro lado, Vidal remarcé
que se trata de un estudio de
accién y que pretende estable-
cer una respuesta para todas
las personas que presenten an-
ticuerpos.
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Inca organiza actos culturales en la
calle durante los viernes de septlembre

REDACCION

El alcalde de Inca, Virgilio
Moreno, y la delegada de Cul-
tura del Ayuntamiento de Inca,
Alice Weber, han presentadola
quinta edicién del programa
"Septiembre en Inca: la Cultura en
Ia Calle”, que llenara un afio méas
Inca de teatro, circo, cuenta-
cuentos y marionetas durante
este mes. Tradicionalmente, to-
das las actuaciones se realizaban
en la plaza del Agua. Este afio,
como novedad, dos de los es-
pectaculos se han trasladado a
la plaza del Organo para poder
ampliar asi el aforo, de acuerdo
con las medidas vigentes de se-
guridad. "En Inca apostamos por
mantener la programacion cultural
enactivo, priorizando los grupos lo-
cales, y con todas las medidas de se-
guridad que tenemos a nuestro al-
cance”, explica Weber.

Asi, cada viernes del mes de
septiembre, a las 19:30 horas,
habra un espectaculo a pie de
calle y accesible para todo el
mundo en la capital del Rai-
guer. El ciclo comienza este
viernes, 4 de septiembre, con la
obra de teatro "Sendero”. La

T

ul

Virgilio Moreno y Alicia Weber

lectura dramatizada dela obra,
basada en hechos reales en el
Raiguer de Mallorca durante la
represion del 1936, se llevara a
cabo en la plaza del Agua.
Después, el viernes 11 de
septlembre, la plaza del Orga-
no acogera "Cabaret Extrava-
gante”, un espectaculo de circo
en formato cabaret idéneo para

1] ”IJ'II

el puiblico familiar. A continua-
cién, el viernes 18 de septiem-
bre, enla plaza del Agua, habra
"Cuentos de brujas y hadas” con
Catalina Cuentacuentos. Se
trata de una actividad de na-
rracién oral y de animacién
para promover la pasion por la
literatura e impulsar la lectura
entre los mds pequeios.

Incareduce el periodo medio de pago a proveedo-
res un 20%. La cifra se sitia en el segundo trimestre del
ano en los 18,79 dias, mientras que el trimestre anterior era
de 23,39 dias. El periodo medio de pago global a proveedores
del Ayuntamiento de Inca se ha situado en el segundo tri-
mestre del ano 2020 en 18,79 dias. Esto supone una reduccion
del 20% respecto al trimestre anterior, en el que las facturas
se pagaban en 23,39 dias. “Desde el primer dia que se decreto el
estado de alarma, tomamos la decision de agilizar el pago de todas
las facturas de proveedores para intentar paliar los efectos negativos
que provocard la pandemia del coronavirus”, explica el alcalde
de Inca, Virgilio Moreno. Asi pues, desde el mes de marzo
de 2020 el consistorio inquero ha realizado pagos practica-
mente cada dia con el objetivo de minimizar las dificultades
de tesoreria que puedan tener los proveedores. “Estarmos vi-
vimos momentos muy complicados y sin precedentes. Por este mo-
tivo, desde el Ayuntamiento hemos tomado y tomaremos todas las
medidas que estén en nuestro alcance para intentar ayudar a nues-
tros ciudadanos y hacer frente juntos al impacto de ln Covid-19”,
sefiala Moreno.

EL MEJOR SITIO
ESTA DELANTE, A LOS LADOS

-1 EN EL

AN

CITROEN

GAMA FAMILIARES CITROEN

EL MEJOR SITIO PARA TODOS

o ==

CITROEM LA SPALCETOHIRER

5 pypudes o ls corghmdnn
Sapaaibb en d g F plaasi
3wz ledd duatn

o L ibE i b e TR

MUEND CITROEMN BERLINGO
1% prvdes o le toedumim

2largunda 3y F st

A miert welad ades

s i e e alrbeerss st 1SS

CITROEM SPACETOURER
I8 miuees ¢ 8 mrues i
3 Tallan 5. My AL baeis ¥ placsi

E ETE PP R T8 FTET
Pt o e m bl bk 1 B30

s

IMNSPIRBD Crpinian del cheme
|5 gl

EARCEH vl TETaL. Comsvmcs mixtas p emmkiees do 00, WLTF: Ciseén Grand Cd SpareTosner de o Ba 5,2 1100 kbn oy ce 1135 720 g/l'km. EEEE_.E

'[:.Im'\i: : Cimdn Barlimge de- 5, 8 & &5 11100 bm yde 148 2 17580 g'ken v Ciroon Spsmeloorerds & 3 @ 8,0 11100 ken pde 168 0 208 gfhm citracn=s

SAEZ-TORRENS, S.A. ¢/ Juan de Austria, 104 « 07300 INCA « Tel. 971 50 74 11



48 «Del 14 al 27 de septiembre de 2020 ¢ Salut i Forca

PUBLICIDAD

AQUESITA APP

PROTEGEIX-TE A TU | PROTEGEIX ELS ALTRES
DE FORMA SEGURA, | IMMEDIATA

o
|||I
GOVERN

coronavirus.caib.es  tafarss




