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* Saluti Forga

IN MEMORIAM

la vida hi coses que t'encomanen que sén dificils per la dificultat
tecnica al'hora de donar una sortida i uns altres que ho sén perque
no ets capag de lligar les paraules per confeccionar un minim dis-
curs coherent. Aquest encarrec és precisament d’aquest de res,
perque he de xerrar de la figura d’en Joan Calafat. Que se por dir
d’un amic del qual no s’hagi dit fins ara de la figura den Joan? Xerram d'un

Antoni Bennasar
Ex-president COMIB

visionari, d'una persona que se’'n va donar compte de la importancia de la co-

municaci6 per arribar a la gent i de com ho va fer amb un producte absolutament novedés. En
tres vessants: premsa, radio i televisié. La meva relacié amb Joan Calafat va comengar fa garirebé
30 anys: ell va comengar Salut i Forca que era un programa absolutament pioner dins de la te-
levisi6 local Canal4 i jo, de manera humil, ja ’any 1990 li vaig copiar el format i vaig fer durant
uns 20 capitols un programa similar a la televisi6 local de Consell que arribava a tota la comarca
ique es deia ‘Salut per a tots”. Quina cosa! O sigui que als meus 30 anys ja volia ser en Joan Calafat!
Quinilas! Des d’aquell moment amb un producte que en Joan va beneir va comengar una relacié
que ha perdurat durant aquests 30 anys. El més important que teniem en Joan i jo era que ens
trobavem quan teniem necessitat. Mai en Joan va tenir cap problema a I'hora de demanar-me
qualsevol cosa i jo mai tampoc va tenir el mateix problema fos 'hora que fos. El que ell ijo féssim
dos geminis possiblement era una de les coses que ens donava l’explicaci6 de tal confidencialitat.
Joan alla on siguis no deixis mai de donar-nos la teva llum per intentar que el que fem dia a dia
sigui tant profités com el conseguit fins ara. No tenc cap dubte que la gent es trobara al teu costat
se sentira absolutament satisfeta de que hagis arribat. Segur que qualque producte, qualque pro-
grama o alguna cosa sortira i segur que tots estarem aqui absolutament orgullosos.

Joan Calafat, in memoriam

r— nJoan Calafat, el definiria como una
persona vital, amb moltes curolles,
gran emprenedor i amb esperit de de-
b= dicaci6 alasocietat que li ha tocat viu-
re. He tingut el plaer de coneixer-lo i sobre tot
de compartir amb ell, a més de la passi6 per
I'emprenedoria; la passi6 per la salut, per tot
el que envolta el mon sanitari. A ell no puc
deixar d’agrair-li laseva gran tasca en favor
de difondre la informaci6 sanitariai el conei-
xement amb rigor cientific, perd ala vegada
planer i entenedor —dificil equilibri- al gruix
de la nostra poblacié. Amb els seus progra-
mes de radio, televisié i especialment, el
gran referent, el peridodic Salut i For¢a ha de-
senvolupat una tasca formidable en favor de
la promoci6 de la salut.

Les qualitats d’en Joan li han permes ser

una de les poques persones
que coneix, amb precisié de
cirurgia cardiac, el sistema
sanitari de la nostra comuni-
tat. Gran defensor de la
col'laboracié6 ptblic-privada;
sempre posant en valor el
paper cabdal que representa
la sanitat de titularitat priva-
da.

Joan, ens has deixat, et trobarem a faltar,
perd has deixat empremta. i per aixd estic con-
venguda que el teus deixebles seguiran la teva
estela.

Ennom de la familia dela sanitat de titula-
ritat privada a la qual tenc1’honor de represen-
tar, reb el nostre més sincer agraiment.

Joan Calafat, fins sempre!

Carmen Planas

Palou
Presidenta UBES

KNnockin 'on heaven's door

oan Calafat fue un hombre polifacético,

como debe ser un buen actor. Interpreté todo

lo que se propuso y ademds lo hizo bien. Soy

testigo de muchas de sus funciones en el es-
cenario de la vida: tauromaquia, aviacién, auto-
movilismo, television, radio, prensa, teatro, musi-
ca, ndutica, politica, y en algunas ocasiones enfer-
mero. Pero hablaré sélo de una de ellas, la musica,
y més concretamente de Rock&Health, grupo en
el que hizo colaboraciones desde el inicio y en el
que a partir de 2020 formo parte.

Desde sus inicios, la critica y la denuncia de la politica sanitaria
mediante letras adaptadas en el repertorio, fue consecuencia, como
bien indica el nombre del grupo, de la formacién sanitaria de todos
sus miembros, y esta idea entusiasmé a Joan Calafat.

Como no podia ser de otra manera y ya desde el inicio, Joan Calafat
se implicé con Rock&Health poniendo a nuestra disposicién Salut i
Forga, es decir, el periédico con reportajes y articulos sobre el grupo,
actuaciones en directo en el espacio televisivo y promocién radiofénica
de nuestros conciertos. Evidentemente no era gratis, habia unas con-
diciones establecidas, actuar en la fiesta anual de Salut i For¢a con to-
dos sus colaboradores y lo mas importante para él, actuar con el grupo
como guitarrista y voz interpretando Knockin 'On Heaven's Door, la
magnifica cancién de Bob Dylan y que tanto le entusiasmaba.

Desgraciadamente Rock&Health tuvo que interrumpir su activi-
dad en 2013 debido al deceso de dos de sus componentes, Pere Va-
quer y Miquel Mateu. Pero, jsorpresa! Rock&Health en febrero de
2020 se refundé con Joan Calafat como lider del grupo -guitarra-,
sin saber lo que vendria poco después, la pandemia del Covid-19.
Tomeu Ramon -baterfa- y Pere Riutord -guitarra- como miembros
de la formacién inicial, junto con Margalida Gili -voz-, Catrin Vicens
-guitarra y voz- y Gaby Ensefiat -bajo-, componentes del nuevo gru-
po con el mismo espiritu inicial, todos ellos profesionales del mundo
sanitario.

A pesar de la pandemia y siempre que las condiciones lo permi-
tieron, iniciamos en Son Sardina los ensayos con un nuevo repertorio
encabezado evidentemente por Knockin ‘On Heaven’s Door. El ob-
jetivo era el debut de Rocké&Health en la fiesta de graduacién de la
primera promocién de Medicina de la UIB. Desgraciadamente no
serd posible, pero nos quedan los recuerdos de estos magnificos en-
sayos con Joan Calafat siempre entusiasmado con el grupo, momen-
tos inolvidables de nuestras vidas.

- Joan, vimos juntos un concierto de Bob Dylan en el Teatro del Liceo en
Barcelona, junto con Beda y Joana. Ya sé donde te estds, Knock, Knock! To-
cando en las puertas del cielo!

Pere Riutord
Sbert

ecuerdo aJoan Calafat, en el despacho de
Pep Pomar, en ese momento director del
ibSalut, cuando me ofrecié por qué no
colaboraba con la revista. Y la verdad es
que quincena a quincena, hemos ido escribiendo,
liberando emociones, analizando la realidad, va-
lorando los avances en el sistema sanitario, al ser, sin
duda, la escritura, una verdadera herramienta tera-
péutica. También he estado en el que era su programa
de radio en canal 4 y también en TV, para quelavozy
la imagen complementara lo escrito sobre papel.
Joan era sin duda una buena persona, amable, afable
y agradable. Su trabajo en divulgacion sanitaria ha sido
imprescindible. Siempre tenia proyectos en la cabeza
que intentaba montar. Ademds de Salut i Forga, tenia
larevista enla Comunidad Valenciana, donde también
aparecian parte de mis articulos. Era ademéds un hom-
bre entusiasta y polifacético, dotado con una innata ca-
pacidad de liderazgo y un indomable espiritu pionero.
La receta de una buena comunicacién cientifica, tie-
ne como ingredientes, la empatia, la pasion y la res-
ponsabilidad. Y esas caracteristicas las tenfa sin duda
alguna, Joan. Empatia era una de sus caracteristicas
esenciales, basada en su cercania, su bonomia. La em-
patia es la capacidad que tiene una persona para po-
nerse al lado de otra, intentando entenderla, entender
la situacién y los sentimientos que estd viviendo. Pa-
sién, como reaccion intensa que engloba el entusiasmo,

Joan, estimcﬂ, MOs veurem en o
cel. | mil gracies per fot I més

mostrando un vivo interés o admiracién por las cosas.
Era un apasionado, en el que el afecto reforzaba su pa-
sién. Y ademads, con la responsabilidad de sacar quin-
cena a quincena esos 467 niimeros de una revista que
ha marcado tendencia en las Islas.

Nuestros contactos eran normalmente por What-
sApp. Habldbamos todos los afios. Me invitaba siem-
pre ala comida del grupo a la que nunca pude asistir.
Pero nuestra relaciéon se mantenia desde la cordialidad
y la colaboracién. En todo ese tiempo, la libertad de es-
cribir suefios, secretos, pensamientos y acontecimien-
tos de la vida cotidiana, ha sido una constante en mi
relaciéon con Joan.

Escribir como hago cada quincena en Salut i Forga,
es una de las maneras que tengo de explicar las cosas
que siento para entender el mundo. Y escribir me ge-
nera emociones que van desde la incertidumbre a la
alegria. Escribir me ayuda a liberar emociones, al ser
una verdadera herramienta terapéutica para mi. Escri-
bir suefios, secretos, pensamientos y acontecimientos
dela vida cotidiana, lo recomiendo como beneficio para
la salud. Redactar sobre mis pensamientos, me permite

ventilar emociones, sentimientos y
pensamientos. La escritura posee
cierto efecto apaciguador, liberador.
Y todo ello tengo que agradecerle en
gran parte a Joan. Me abri6 el espiri-
tu hacia la escritura en salud.

Y junto a la escritura, la lectura
también ayuda a reducir el estrés y
la ansiedad; leer lo que escriben mis comparieros, me
ayuda a reducir el estrés. En el tiempo de lectura, rela-
jamos los musculos y se acompasa nuestro ritmo car-
dfaco. También nos permite escapar de la realidad, nos
ensefia nuevas formas de ver la vida, a relativizar, e in-
cluso a ser mds empaticos. Leer estimula la actividad
cerebral y fortalece las conexiones neuronales. Todo eso
hace y ha hecho Saluti Forga, la gran creacién de Joan.

Esta esla forma de dar un GRACIAS enorme a Joan
que un dia me invité a participar, quincena a quincena,
en Saluti Forga. Gracias, gracias y gracias por lo hecho
en este tiempo. Te echaremos de menos. Dificil sin tu
presencia. Lo seguiremos intentando. Joan, estimat,
mos veurem en el cel.

Joan Carles
March
Codirector de la

Escuela de Pacientes
de Andalucia
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IN MEMORIAM

30 anys d’'amistat

la vida hi coses que t'encomanen que sén dificils per la dificultat
tecnica al’hora de donar una sortida i uns altres que ho sén perque
no ets capag de lligar les paraules per confeccionar un minim dis-
curs coherent. Aquest encarrec és precisament d’aquest de res,
perque he de xerrar de la figura d’en Joan Calafat. Que se por dir
d’un amic del qual no s’hagi dit fins ara de la figura den Joan? Xerram d'un
visionari, d’'una persona que se’n va donar compte de la importancia de la co-

Carmen Planas

Palou
Presidenta UBES

municaci6 per arribar a la gent i de com ho va fer amb un producte absolutament novedés. En
tres vessants: premsa, radio i televisié. La meva relacié amb Joan Calafat va comengar fa garirebé
30 anys: ell va comengar Salut i Forca que era un programa absolutament pioner dins de la te-
levisi6 local Canal4 i jo, de manera humil, ja1’any 1990 li vaig copiar el format i vaig fer durant
uns 20 capitols un programa similar a la televisi6 local de Consell que arribava a tota la comarca
ique es deia ‘Salut per a tots”. Quina cosa! O sigui que als meus 30 anys ja volia ser en Joan Calafat!
Quinilas! Des d’aquell moment amb un producte que en Joan va beneir va comengar una relacié
que ha perdurat durant aquests 30 anys. El més important que teniem en Joan i jo era que ens
trobavem quan teniem necessitat. Mai en Joan va tenir cap problema a I'hora de demanar-me
qualsevol cosa i jo mai tampoc va tenir el mateix problema fos 'hora que fos. El que ell ijo féssim
dos geminis possiblement era una de les coses que ens donava l’explicaci6 de tal confidencialitat.
Joan alla on siguis no deixis mai de donar-nos la teva llum per intentar que el que fem dia a dia
sigui tant profités com el conseguit fins ara. No tenc cap dubte que la gent es trobara al teu costat
se sentira absolutament satisfeta de que hagis arribat. Segur que qualque producte, qualque pro-
grama o alguna cosa sortira i segur que tots estarem aqui absolutament orgullosos.

Joan Calafat, in memoriam

r— nJoan Calafat, el definiria como una
persona vital, amb moltes curolles,
gran emprenedor i amb esperit de de-
b= dicaci6 alasocietat que li ha tocat viu-
re. He tingut el plaer de coneixer-lo i sobre tot
de compartir amb ell, a més de la passié per
I'emprenedoria; la passi6 per la salut, per tot
el que envolta el mon sanitari. A ell no puc
deixar d’agrair-li laseva gran tasca en favor
de difondre la informacié sanitariai el conei-
xement amb rigor cientific, pero ala vegada
planer i entenedor —dificil equilibri- al gruix
de la nostra poblacié. Amb els seus progra-
mes de radio, televisié i especialment, el
gran referent, el peridodic Salut i For¢a ha de-
senvolupat una tasca formidable en favor de
la promocié de la salut.

Les qualitats d’en Joan li han permes ser

una de les poques persones
que coneix, amb precisié de
cirurgia cardiac, el sistema
sanitari de la nostra comuni-
tat. Gran defensor de la
col'laboracié public-privada;
sempre posant en valor el
paper cabdal que representa
la sanitat de titularitat priva-
da.

Joan, ens has deixat, et trobarem a faltar,
perd has deixat empremta. i per aixd estic con-
venguda que el teus deixebles seguiran la teva
estela.

Ennom dela familia dela sanitat de titula-
ritat privada a la qual tenc1’honor de represen-
tar, reb el nostre més sincer agraiment.

Joan Calafat, fins sempre!

A

Carmen Planas

Palou
Presidenta UBES

KNnockin 'on heaven's door

oan Calafat fue un hombre polifacético,

como debe ser un buen actor. Interpreté todo

lo que se propuso y ademds lo hizo bien. Soy

testigo de muchas de sus funciones en el es-
cenario de la vida: tauromaquia, aviacién, auto-
movilismo, television, radio, prensa, teatro, mtisi-
ca, ndutica, politica, y en algunas ocasiones enfer-
mero. Pero hablaré sélo de una de ellas, la musica,
y més concretamente de Rock&Health, grupo en
el que hizo colaboraciones desde el inicio y en el
que a partir de 2020 formo parte.

Desde sus inicios, la critica y la denuncia de la politica sanitaria
mediante letras adaptadas en el repertorio, fue consecuencia, como
bien indica el nombre del grupo, de la formacién sanitaria de todos
sus miembros, y esta idea entusiasmé a Joan Calafat.

Como no podia ser de otra manera y ya desde el inicio, Joan Calafat
se implicé con Rock&Health poniendo a nuestra disposicién Salut i
Forga, es decir, el periédico con reportajes y articulos sobre el grupo,
actuaciones en directo en el espacio televisivo y promocién radiofénica
de nuestros conciertos. Evidentemente no era gratis, habia unas con-
diciones establecidas, actuar en la fiesta anual de Salut i For¢a con to-
dos sus colaboradores y lo mas importante para él, actuar con el grupo
como guitarrista y voz interpretando Knockin 'On Heaven's Door, la
magnifica cancién de Bob Dylan y que tanto le entusiasmaba.

Desgraciadamente Rock&Health tuvo que interrumpir su activi-
dad en 2013 debido al deceso de dos de sus componentes, Pere Va-
quer y Miquel Mateu. Pero, jsorpresa! Rock&Health en febrero de
2020 se refundé con Joan Calafat como lider del grupo -guitarra-,
sin saber lo que vendria poco después, la pandemia del Covid-19.
Tomeu Ramon -baterfa- y Pere Riutord -guitarra- como miembros
de la formacién inicial, junto con Margalida Gili -voz-, Catrin Vicens
-guitarra y voz- y Gaby Ensefiat -bajo-, componentes del nuevo gru-
po con el mismo espiritu inicial, todos ellos profesionales del mundo
sanitario.

A pesar de la pandemia y siempre que las condiciones lo permi-
tieron, iniciamos en Son Sardina los ensayos con un nuevo repertorio
encabezado evidentemente por Knockin ‘On Heaven’s Door. El ob-
jetivo era el debut de Rocké&Health en la fiesta de graduacién de la
primera promocién de Medicina de la UIB. Desgraciadamente no
serd posible, pero nos quedan los recuerdos de estos magnificos en-
sayos con Joan Calafat siempre entusiasmado con el grupo, momen-
tos inolvidables de nuestras vidas.

- Joan, vimos juntos un concierto de Bob Dylan en el Teatro del Liceo en
Barcelona, junto con Beda y Joana. Ya sé donde te estds, Knock, Knock! To-
cando en las puertas del cielo!

Pere Riutord
Sbert

ecuerdo aJoan Calafat, en el despacho de
Pep Pomar, en ese momento director del
ibSalut, cuando me ofrecié por qué no
colaboraba con la revista. Y la verdad es
que quincena a quincena, hemos ido escribiendo,
liberando emociones, analizando la realidad, va-
lorando los avances en el sistema sanitario, al ser, sin
duda, la escritura, una verdadera herramienta tera-
péutica. También he estado en el que era su programa
de radio en canal 4 y también en TV, para quelavozy
la imagen complementara lo escrito sobre papel.
Joan era sin duda una buena persona, amable, afable
y agradable. Su trabajo en divulgacion sanitaria ha sido
imprescindible. Siempre tenia proyectos en la cabeza
que intentaba montar. Ademds de Salut i Forga, tenia
larevista enla Comunidad Valenciana, donde también
aparecian parte de mis articulos. Era ademéds un hom-
bre entusiasta y polifacético, dotado con una innata ca-
pacidad de liderazgo y un indomable espiritu pionero.
La receta de una buena comunicacién cientifica, tie-
ne como ingredientes, la empatia, la pasién y la res-
ponsabilidad. Y esas caracteristicas las tenfa sin duda
alguna, Joan. Empatia era una de sus caracteristicas
esenciales, basada en su cercania, su bonomia. La em-
patia es la capacidad que tiene una persona para po-
nerse al lado de otra, intentando entenderla, entender
la situacién y los sentimientos que esté viviendo. Pa-
sién, como reaccién intensa que engloba el entusiasmo,

Joan, estimcﬂ, MOs veurem en o
cel. | mil gracies per fot I més

mostrando un vivo interés o admiracién por las cosas.
Era un apasionado, en el que el afecto reforzaba su pa-
sién. Y ademas, con la responsabilidad de sacar quin-
cena a quincena esos 467 niimeros de una revista que
ha marcado tendencia en las Islas.

Nuestros contactos eran normalmente por What-
sApp. Habldbamos todos los afios. Me invitaba siem-
pre ala comida del grupo a la que nunca pude asistir.
Pero nuestra relacion se mantenia desde la cordialidad
y la colaboracién. En todo ese tiempo, la libertad de es-
cribir suefios, secretos, pensamientos y acontecimien-
tos de la vida cotidiana, ha sido una constante en mi
relacién con Joan.

Escribir como hago cada quincena en Salut i Forga,
es una de las maneras que tengo de explicar las cosas
que siento para entender el mundo. Y escribir me ge-
nera emociones que van desde la incertidumbre a la
alegria. Escribir me ayuda a liberar emociones, al ser
una verdadera herramienta terapéutica para mi. Escri-
bir suefios, secretos, pensamientos y acontecimientos
dela vida cotidiana, lo recomiendo como beneficio para
la salud. Redactar sobre mis pensamientos, me permite

ventilar emociones, sentimientos y
pensamientos. La escritura posee
cierto efecto apaciguador, liberador.
Y todo ello tengo que agradecerle en
gran parte a Joan. Me abri6 el espiri-
tu hacia la escritura en salud.

Y junto a la escritura, la lectura
también ayuda a reducir el estrés y
la ansiedad; leer lo que escriben mis comparieros, me
ayuda a reducir el estrés. En el tiempo de lectura, rela-
jamos los musculos y se acompasa nuestro ritmo car-
dfaco. También nos permite escapar de la realidad, nos
ensefia nuevas formas de ver la vida, a relativizar, e in-
cluso a ser mds empaticos. Leer estimula la actividad
cerebral y fortalece las conexiones neuronales. Todo eso
hace y ha hecho Saluti Forga, la gran creacién de Joan.

Esta esla forma de dar un GRACIAS enorme a Joan
que un dia me invité a participar, quincena a quincena,
en Saluti Forga. Gracias, gracias y gracias por lo hecho
en este tiempo. Te echaremos de menos. Dificil sin tu
presencia. Lo seguiremos intentando. Joan, estimat,
mos veurem en el cel.

Joan Carles
March
Codirector de la

Escuela de Pacientes
de Andalucia
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IN MEMORIAM

M memoria y mi agradecimiento Joan

uve la suerte y por eso estoy agradeci-

do con la vida, de compartir muchos

tiempos, momentos y experiencias con

mi amigo Joan. Hace mds de veinte

afios que decidimos ser amigos. Nos

tratdbamos mucho, (aunque ahora me
parece que fue poco) y siempre existi6 ese cictel
que es imprescindible para cuidar la amistad:
respeto, reciprocidad, accesibilidad y disponi-
bilidad. Nunca, nuestra amistad tuvo que ir a
urgencias ni necesit6 cuidados paliativos, a pe-
sar de algtin encontronazo y desencuentro. Era
un auténtico personaje que exprimié la vida has-
ta el dltimo suspiro. Vivié con pasién y fue un
auténtico apasionado de todo lo que hacfa. Ante
su terrible enfermedad su resiliencia fue mayus-
cula. Mantuvo su dnimo, sabiendo que los da-
dos estaban ya tirados, pero siguié jugando por-
que como él decia “yo no me entierro mientras res-
pire, ya me enterraran otros”. Su creatividad fue
poliédrica y polifacética.

Elnombre de su proyecto, Salut i Forcalo dice
todo. Supo rodearse de magnificos profesionales
y siempre cont6 con la lealtad y el compromiso
de fieles colaboradores, entre los que tengo el
honor de encontrarme.

Eraun maestro en gestionar la tolerancia, que sa-
ben que es poner armonfa en las diferencias. Con
sumuerte, se vael hombre que més secretos cono-
cia de entorno sanitario. Como decia, SalutiForca
vale mds por lo que calla que por lo que dice.

Desfilan por mi memoria mu-
chos mojones: las multiples en-
trevistas que me hizo en radio,
televisién y en el periédico y
todo el potencial positivo sobre
mi vida profesional. Joan decia
td eres el psiquiatra de Salut i
Forca y asi fue, mientras vivio.

Con la muerte se acaba la
biografia pero el tren de la vida
sigue. Por eso su legado segui-
rd. Asilo queria él y asf lo dis-
puso. Sumujer Beda y su equi-
po de colaboradores cogerdn
su testigo y el mejor testimonio
hacia Joan, serd que el proyec-
to que naci6 hace mas de 22 afios, persista.

Ahora, para elaborar el duelo, (donde no cabe
atajos), me acompario mucho con las reflexiones
del gran Facundo Cabral, que sostiene que la
muerte no puede parasitar nuestra vida.

"La vida no te quita cosas: te libera de cosas... te
alivia para que vueles mds alto, para que alcances la
plenitud. De la cuna a la tumba es una escuela; por
eso, lo que llamamos problemas, son lecciones. No per-
diste a nadie: El que murid, simplemente se nos ade-
lanto, porque para alld vamos todos. Ademds, lo mejor
de él, el amor, sique en tu corazén. No hay muerte. ..
hay mudanza.

Ya saben en derrota transitoria pero nunca en
doma.

Miguel Lazaro *
Psiquiatra HUSE
Coordinador del

Centro de
Atencién Integral
de la Depresion.

Un gran profesiondl
comprometido con la salud

urante estas dos
ultimas décadas,
el sector farma-
céutico balear ha
tenido presencia, en mayor
o menor medida, en las pa-
ginas de SALUT I FORCA;
una presencia que nos ha
permitido dar a conocer la
realidad —diversa y plural-
de una profesién firmemen-
te comprometida con la sa- Farissestie
lud de nuestros ciudadanos.
El gran responsable de
esta dilatada y fructifera presencia responde,
por supuesto, al nombre de Joan Calafat. El
fue el primero que supo ver las potencialida-
des y beneficios mutuos de una colaboracién
que, por una parte, permitia a la farmacia ba-
lear empezar a tener el protagonismo infor-
mativo que le correspondia y, por otra parte,
contribufa a ampliar los contenidos de un
proyecto comunicacional tan dindmico y
rompedor como aquel incipiente SALUT I
FORCA que ya se intufa que iba a revolucio-
nar el concepto de informacién sanitaria en
nuestra comunidad.
Alo largo de mds de veinte afios, Joan Ca-
lafat ha sido el comunicador de referencia

ails

(_ooperativapotecaris

para nuestro sector, el profe-
sional comprometido con el
mundo sanitario con el que
siempre podias contar; rigu-
roso en el tratamiento de la
informacién, leal y fiable en
el trato directo y siempre un
paso o dos por delante de
los demds a la hora de ana-
lizar la realidad balear des-
de la 6ptica sanitaria y asis-
tencial.

Joan Calafat ha sido un
gran profesional y un amigo
leal. Dos conceptos que definen a la perfecciéon
a alguien que en todo momento apoy®o el pa-
pel de nuestro sector en el &mbito sanitario y
que siempre tuvo un espacio, en el papel, ante
las cdmaras o en las ondas, para que los farma-
céuticos de esta comunidad pudiésemos hacer
oir nuestra voz. Por eso, en el momento del
adids, se hace mds sensible su pérdida, esa au-
sencia que lamentamos enormemente, como
ciudadanos y como profesionales de la salud.

Col.legi Oficial de Farmaceutics
de les Illes Balears

Cooperativa d’Apotecaris

Desde donde estés

oan Calafat nos ha dejado. La im-
pronta de un lider de la comunica-
cién carismdtico como Joan deja
una estela profunda. Profunda e in-
tensa. Cinco lustros comunicando
en salud, innovando, abriendo es-
pacios, acompafiando a tiempo real los
cambios sociopoliticos y profesionales de
sector. Adaptdndose a una realidad mutan-
te. Con un triple objetivo claro y definido;
informar, entretener e informar. Un proyec-
to centrado en los ciudadanos, en los ciu-

dadanos enfermos.

Jaume Orfila
Asesor Cientifico
de Saluti Forca

Bajo la cabecera Salut i Forga se recoge la historia moderna
de la sanidad de la comunidad balear como en ningtn otro
espacio. En su ordenada arquitectura cerebral se disefiaba
un producto informativo que compartia y coordinaba con
su selecto equipo de colaboradores.

No se entiende la sanidad balear del siglo XXI sin su im-
pronta. Su apuesta era global e integradora. Desde todos los
formatos y canalizando las inquietudes de todas las profe-
siones sanitarias y todas las novedades asistenciales. Una
ventana abierta al conocimiento y ala difusién que siempre
estaba abierta para quien quisiera asomarse.

Una enfermedad contra la que luché con la misma entere-
za con la que vivi6 se lo ha llevado de entre nosotros.

Joan deja una profunda estela y un enorme vacio. Una es-
tela que seguird iluminando el milagro de Salut i Forca. Un
vacio que se continuara llenando con su proyecto que se

queda como legado.

Desde donde estés, seguirds junto a tu proyecto vital. Te

sentimos muy cerca.

Joan Calafat,

0s preguntamos
hoy y ahora, tarde
del 23 de abril,
c6mo hubiera sido
lainformacién sanitaria en Islas
Baleares sin el trabajo, la ayuda
y el saber hacer de Joan Calafat.
El establecié unas lineas colabo-
rativas con todos los estamentos
sanitarios que provocaron que
en Islas Baleares se disfrutara de
una co-
munica-
cién en
temas de
salud de
primer
nivel, en
calidad
formal y
en contenidos.
Podias no estar de acuerdo a
veces con los planteamientos
de Joany su equipo, pero siem-
pre su actitud era de acuerdo,
de escuchar todas las opinio-
nes, de aprender de ellas. Los
que hemos tenido el placer de
comprobarlo desde la cercanfa

N memaoriam

sabemos hoy, cuando por des-
gracia Joan nos ha dejado, que
su trabajo no caerd en vacio y
que su ejemplo y su legado nos
acompafiaran siempre. Cuan-
do alguno de nosotros piense
en publicar algo, en expresar
algo publicamente relativo a
nuestro trabajo médico, seguro
que pensaremos algo asi como
“¢qué dirfa el Calafat de esto,

contra el cancer
en llles Balears

cémo le gustaria que lo dijéra-
mos?” En tu recuerdo, amigo,
compafiero, colega, complice
de tantas historias, estas lineas
de agradecimiento y de afio-
ranza.
José Reyes Javier Cortés
Asociacion Espaiola contra el
Cancer de Islas Baleares

Salut ; Forca
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[.as cincuenta mil vidas de Joan Calafat

El fundador y director de Salut i Forca, fallecido el 23 de abril, deja tras de si el legado de una
trayectoria exitosa y polifacética, como comunicador, editor, actor, dirigente vecinal y sanitario

EauiPo DE SALUT | FORGA

A Joan Calafat nada en este
mundo le era ajeno. Mtsico,
aviador, pescador, excelente
cocinero, dirigente vecinal, li-
der en el d&mbito de la comuni-
cacién sanitaria, profesional de
la salud, donde ejercié durante
muchos afios en el ambito de la
enfermeria, y, por supuesto, ac-
tor, faceta en la que no solo lo-
gro sacar adelante el proyecto
de una compafifa escénica es-
table surgida en el seno de la
Policlinica Miramar, sino que,
ademads, lellev6 a actuar en es-
cenarios tan emblemadticos
como el Teatre Principal de Pal-
ma o el Auditorium.

Pero, por encima de todo,
Joan Calafat, que nos dejé el
pasado 23 de abril, a los 68
afios de edad, era un apasiona-
do delavida. De sus cincuenta
mil vidas.

Siempre ilusionado

Bastaba con ver cémo se le
dibujaba una sonrisa en el ros-
tro cada vez que unanueva ilu-
sién, un nuevo proyecto, le sa-
lian al paso. O, mejor dicho,
cuando él salfa al paso de esa
meta que surgia en el horizon-
te, porque si alguna definicién
casa a la perfeccién con la per-
sonalidad, por otra parte incla-
sificable, del fundador y direc-
tor de Salut i Forga es su con-
dicién de pionero.

Lo fue en su barriada de refe-
rencia, Son Sardina, cuya aso-
ciacién de vecinos contribuyé
a poner en marcha, a principios
de los afios 80, desarrollando
una intensa labor como repre-
sentante de sus convecinos que
alcanz6 su cénit con la creacién
de la televisién local de Mallor-
ca Canal 4.

En unos tiempos presididos
por la abundancia de medios
publicos puestos a disposiciéon
del negocio audiovisual, cues-
taimaginar (o, en realidad, co-
nociendo a Joan, resulta todo
mucho mds comprensible)
cémo se las arreglaron él y sus
comparfieros y comparieras de
viaje para, sin casi recursos, ini-
ciar la andadura no de una,
sino de dos televisiones, dado
que, no satisfecho con haber
alumbrado el proyecto de Ca-
nal 4, luego hicieron lo propio
con Canal 37.

Joan Calafat también fue un
pionero en el marco sanitario,

s P il T T ii—

El ayuntamiento de Santa Maria distinguié a Joan Calafat por la divulgacion de la relacién entre el consumo moderado de vino y la salud.

tanto en la medicina privada
como en la ptiblica. Como
siempre le gustaba decir, dis-
tinguir entre ambos contextos
asistenciales resulta ocioso,
dado que aquello que los pa-
cientes y usuarios del sistema
de salud anhelan es disponer
de una buena sanidad. Sin ape-
llidos, ni aditivos.

Y aello consagré Joan buena
parte de su actividad. Primero,
como trabajador sanitario ca-
paz de atender a los enfermos
en cualquier tipo de situacién,
incluidos los vuelos de los
aviones ambulancias que, en
un tiempo récord, trasladaban
a pacientes de Menorca o Ibiza
hasta los centros hospitalarios
de Mallorca.

Desafios

Joan, que siempre desafié cual-
quier tipo de adversidad y jamads
serindié por muchas dificultades
que se le plantearan, surcaba va-
lerosamente los aires para que
esas personas obtuvieran, de ma-
nera inmediata, la atencién sani-
taria que precisaban.

Posteriormente, siguié con-
tribuyendo al desarrollo de la
asistencia médica en Balears
desde su condicién de comuni-
cador, tarea para la que estaba
singularmente dotado. Porque,
en efecto, la capacidad que
Joan Calafat atesoraba a este
respecto, era inmensa.

Hace 27 afios, no le tembl6 el
pulso cuando puso la primera
semilla del que es, posiblemen-
te, su legado mds representati-
vo, Salut i Forga, santoy sefia de
la informacién y divulgacion, a
nivel sanitario, en Balears.

Salut i For¢a inici6é su cami-
no, hace casi tres décadas,
como programa de television,
un dmbito que Joan, como se
ha dicho, conocia ya por enton-
ces a la perfeccién, habiendo
dirigido espacios de indole
muy diversa en las que su ma-
estria como director y presen-
tador se ponfa permanente-
mente de manifiesto.

Posteriormente, Salut i Forca
se adentré en el escenario dela
prensa escrita, convirtiéndose,
con el paso del tiempo, en el ro-
tativo gratuito quincenal de ca-
becera para los profesionales
del sector y, por supuesto, tam-
bién por los ciudadanos intere-
sados en conocer los secretos
del siempre intrincado mundo
de la medicina.
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Ofra de sus reconocidas pasiones fueron los rallies cldsicos.

El periédico SalutiFor¢a, en
su modalidad de distribucién
sin coste para el lector, acaba de
sacar a la calle su nimero 468.
Y en todas y cada una de estas
ediciones Joan Calafat dej6
siempre suimpronta. Cierto es
que supo confiar en su equipo
de profesionales, pero no lo es
menos que nunca, ni siquiera
en los momentos en que su tra-
yecto vital parecia acercarse ya
aunirremediable final, solt6 el
timén de un barco que supo ca-
pitanear siempre con sabidu-
ria, experiencia y tenacidad.

Y ya que hablamos de nave-
gacion, el mar cautivaba a Joan
tanto como explorar los aires.

Pocas veces se sentia tan feliz
como cuando ponia rumbo al
mar y se pasaba horas con su
familia y sus amigos, con las re-
des dispuestas para capturarla
mejor pesca posible.

En cualquier caso, aun ha-
biendo mencionado buena par-
te de las pasiones que adorna-
ban el corazén y el alma de Joan
Calafat (seguro que, tratdndose
de alguien tan sumamente poli-
facético, mas de una aficion se
nos queda en el tintero), no se
puede dejar de lado su faceta
mas caracteristica: la de amigo.

¢Amigo de sus amigos? Por
supuesto. Pero también de
quienes no lo eran tanto, y

Precisa urgentemente una mini pista de aterrizaje para emergencias

«Formentera, tan

6N |
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o

ALFONSO DICENTA

Formentera, una vez més, ha sido escenario de la evacuacién de un en-
fermo, y «Baleares» fue testigo presencial, y pudo vivir toda la operacién
desde su comienzo, cuando a media mafiana se produjo una llamada soli-
citando el servicio del avién de Centro Médico, «para proceder a la eva-
cuacién de un enfermo grave que esté en Formenteray. El equipo de coor-
dinaci6n de Ibiza se pone en marcha, y desde Palma, una ambulancia tras-
lada al aeropuerto al doctor José Marfa Garcia Ruiz y a un ATS, a los que

acompafiamos.

La ambulancia nos deja al pie mismo de lg avioneta y en escasos minu-
tos estamos sobrevolando la isla, rumbo a Ibiza. En la propia avioneta, dia-
logamos con el doctor Garcia Ruiz.

—¢Desde cuéndo cuen-
ta Baleares con este Turbo
Comander?

despegue como para aterri-
zaje, y en este aspecto esta-
mos muy agradecidos a los
ues. ~aue._nos.

finitiva seria la construccion

de una pequefia pista,

—una autopista de un kil6-
'

bella como peligrosa»

que consisti6 en transpor-
tar a un nifio desde Menor-
ca, donde hubo de abrirse
el aeropuerto pasadas las
12 de la noche. hora en
que, como es sabido se cie-
rra). A la llegada a Ibiza.
una ambulancia que espe-
5aba al pie del avibn nos
traslada hasta el puerto,
donde una lancha, de la
Comandancia de Marina
presta gentilmente el servi-
cio y traslada al doctor
Garcfa Ruiz y ATS hasta
Formentera, donde otra
ambulancia nos conduce

Ol hamd aldaminitin-da_la-nn

plenao reanzaao nasta la
fecha un total de 123 servi-
cios.

—El intenso tréafico de
NUEStro aeropuerto en vera-
no, y en épocas punta, ima-
gino no seré obstaculo para
la agilidad del servicio que
la avioneta presta.

—Efectivamente,  cual-
quier avion ambulancia tie-
ne prioridad, tanto para

——uesae Ipiza @ ror-
mentera habré que trasla-
darse via marftima con los
problemas que ello conlle-
va para le evacuaciéon de
enfermos, y no slo por lo
que respecta al tiempo, si-
no también porque el mar
no es, jaméas, medio para
ello. ¢(Qué puede hacerse
en Formentera?

—La solucion final y de-

TY SERVICE

ARREGLAMOS PRENDAS DE VESTIR

que estamos a punto de
culminar, vers como se
complica a partir del mo-
mento que lleguemos a Ibi-
za.

Mientras nos dice estas
palabras estamos sobrevo-
lando Formentera. El mar
esté tranquilo, y uno piensa
que las dos horas de tra-
vesfa no serén demasiado
malas para la paciente,
aunque, ¢qué ocurriria si el
traslado se tuviese que
efectuar un dfa de invierno
con la mar embravecida?
Se inicia el descenso de la
avioneta, y el doctor Garcla
Ruiz nos explica detallada-
mente todo el equipamien-
to de la misma.

—Lo fundamental es
quizés este electroscopio,
que permite un permanen-
te control del corazén del
enfermo. con un desfibrila-
dor para el caso de que si
se produce una parada
cardiaca devolverle la acti-
vidad: un respirador auto-
mético de pequefio volu-
men, —dada la dimensién
del avion—, un aspirador
para la extraccion de muco-
sidades que presente y to-
do tipo de medicacion es-
pecial para aplicar en su
caso. Como ves, va dotado
de una camilla para el pa-
ciente al que acompafian el
médico y el ATS que viajan
siempre con el piloto y co-
piloto, quedando todavia
tres asientos para los fami-
liares que quieran acompa-
fiar al enfermo.

(El ATS interviene para
comentar otro servicio rea-
lizado la semana pasada y

medio adecuado para el
traslado o evacuacion de
enfermos. «Mé&s peligroso
serfa, todavia, —nos co-
ment6 el doctor Garcfa
Ruiz—, que la paciente se
quedara en Formentera sin
poderse saber exactamente
qué es lo que le sucede y
no proceder répidamente a
darlg un tratamiento ade-
cuado».

D@ regreso a Ibiza, el
traslddo hasta el aeropuer-
to y la evacuacion de la en-
ferma a la que acompafa
su marido, se hace répida-
mente y se emprende vuelo
hacia Mallorca en cuestion
de minutos. Al iniciar el
despegue, el doctor nos co-
menta que la paciente pre-
senta un «cuadro cerebral,
quizas debido a una hemo-
rragial interna, y con fiebre,
vémitos y malestar general
que le viene durando desde
hace algunos dfas, aunque
dltimamente, con mayor in-
tensidad». Y seguimos co-
mentando la disparatada
carendia de esa pista de
a(errizhe. «minipista», que
significaria para la isla en-
tera un enorme adelanto.
Pero, ¢quién le pone el cas-
cabel al gato?

—Pienso que es bastan-
te urgente —nos comenta
el doctor— y pienso que el
Ayuntamiento de Formen-

calidad de pr— sidente el
traslado de un enfermo, un
nifio que precisaba ser con-
ducido a Madrid y cuya fa-
milia no contaba con los
medios econémicos para
ello. como ya informé en su
dla «Baleares».

El marido est4 como au-
sente, pendiente l6gica-
mente de su mujer, a la que
el ATS va prestando todo ti-
po de asistencia. Las con-
versaciones entre el co-
mandante de la avioneta y
la torre se inician, y aunque
hay movimiento en el aero-

dar del regreso a su pafs
del matrimonio, una vez ha-
ya sido debidamente aten-
dida la enferma en nuestra
isla.

Con el marido s6lo pudi-
mos conversar unos minu-
tos y el hombre estaba en-
cantado de la eficacia y ra-
pidez con que se habfa pro-
ducido el traslado. Lamen-
taba, eso si, el que se hu-
bieran tenido que emplear
una serie de horas en hacer
llegar a Mallorca a su mu-
jer. Director de una oficina
de Banca de Lyon, estaba

i

apenas se pueda enterar la
paciente, se posa en cues-
tién de minutos. La ambu-
lancia est4 allf, esperando,
y junto al conductor una
empleada de la compaiifa
aseguradora que ha de cui-

anteriormente lo hubieran
hecho otras personas, de
muy bella. tremendamente
bella. Pero peligrosa ante
un caso de emergencia; tan
peligrosa como bella’ nos
dijo.

tera debe solici y el
Consell Insular y la Comu-
nidad Auténoma deben vol-
carse en la idea. De hecho.
es cierto que el sefior Cafle-
llas no es ajeno al servicio
que presta la avioneta y lle-
g6 incluso a costear en su

Informacién publicada en el diario “Baleares”el 17 de agosto de 1983.

Los fundadores de Canal 4 en Son Sardina Toni Bauzd, Joan Calafat, Joan Florenza y Joan Garcias.
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Junto al doctor Oriol Bonnin en la Ramib. Informacion publicada en ‘Diario de Mallorca’el 19 de abril de 1987.

eso no resulta demasiadoha-  po de Salut i Forga, la gran fa-
bitual. milia de Fibwi4 TV (que aco-

- ’ -
Quienes le conocieron, en  gi6 amorosamente la nueva e -w
mayor o menor medida, losa-  singladura del programa de te- -
ben. Bastaba con que alguien levisién, que arrancé el pasado - > A &
se pusiera enfermo, sospechara  octubre), sus compafieros de . o
de algtin sintoma preocupante,  trabajo, sus clientes, sus prove- b
necesitase una cita médicain-  edores, los camareros y cocine-
mediata, para que Joan Calafat  ros de sus restaurante predilec- ’ ﬂ

-

se pusiera enseguida a su dis-  tos, los mecédnicos del taller

posicién. donde reparaban su vehiculo, i
. los epgargados de las agencias . I |
Amigos de viajes...

Nadie se quedaba fuera del
No importaba de quién se  circulo de confianza de Joan, . r )
trataba, o de si el trato entre  salvo que voluntariamente ﬂ -
ambos era mds cercano omds  quisiera excluirse. Joan siem- =
distante. Cuandodelasaludse pre tenia tiempo para todo el p
trataba, Joan estaba indefecti- mundo y nunca salfa de su :
blemente al lado de quienle  boca un ‘no’ por respuesta.
necesitaba. Y eso es algo que, Como apuntdbamos al prin-
quien ha experimentado estas  cipio de este articulo, a Joan
situaciones, agradece siempre.  Calafat nada en este mundo le ! -

51, los amigos eran muy im-  era ajeno. Apostamos, y abuen 2
portantes para Joan. La gente, seguro que no nos equivoca- 1 .
en general. Su familia, por su- mos, a que en el otro, donde se 2 [ ] 5
puesto/ pero también su equi_ encuentra ahora, tampoco‘ Pere Riutord y Joan Calafat, miembros fundadores de Rock&Health.
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Manacor celebra los primeros 25 anos
del hospital comarcal mas reivindicado
y mas querido por los vecinos de Llevant

JuaN RIERA Roca

“Es padr{ es va morir per el
cami”. Esta contundente frase
podia leerse en varias de las
manifestaciones que a finales
de los afios 80 y principios de
los 90 movilizaron a habitan-
tes del Pla de Mallorca, espe-
cialmente a los de Manacor, en
reivindicacién de un hospital
comarcal.

En unos tiempos en los que el
atn Ibsalut basaba su estrategia
enlos grandes hospitales centra-
lizados, la comarca de Llevant
record6 con aquellas marchas —
la mayor llegé a superar las
5.000 personas —que los 50 km
que separan Palma de Manacor
podian ser demasiados.

Fue en 1997 cuando los habi-
tantes de la Comarca pudieron
por fin ver cémo se cortaba la
cinta de “su” hospital, por par-
te del ministro de Sanidad José
Manuel Romay Beccaria, del
primer Gobierno de Aznar,
aunque el proyecto arrancé del
dltimo de Felipe Gonzalez.

Aquel primer Gobierno del
PP aprovech¢ para hacer del
nuevo Hospital de Manacor la
segunda Fundacién Hospitala-
ria de Espafia. La primera fue
la de Alcorcén (Madrid). Las
fundaciones hospitalarias fue-
ron modelos de gestién auté-
noma de los hospitales de la sa-
nidad publica.

Puesta en marcha

El doctor Manuel del Casti-
1o Rey, que hasta que el PP
gano las elecciones nacionales
habia sido el director provin-
cial del Insalud (organismo sa-
nitario estatal, anterior a las
transferencias), acept6 ilusio-
nado el reto de poner en mar-
cha el hospital, encargado por
el nuevo Gobierno.

Pese a que Del Castillo pro-
cedia del PSOE, desarroll6 un
disefio liberal, que convirtié —
segln sus palabras de aquel
entonces —el nuevo hospital en
“un parque de empresas” no por
la privacidad —todo fue ptbli-
co —sino por la autonomia de
sus departamentos.

Con los afios, el modelo de
las fundaciones hospitalarias
decay0 (ni tan siquiera Maria-
no Rajoy lo rescaté cuando el
PP volvié a ganar las eleccio-
nes en 2012) y ya con las trans-

Foto de familia de las autoridades asistentes al acio en primera linea, Aina Calvo, Patricia Gémez, Francina Armengol, Catalina Vadell y Nacho Garcia.

ferencias, el Hospital de Mana-
cor se convirtié en uno de los
centros hospitalarios del ya au-
tonémico Ibsalut.

El Hospital de Manacor es,
formalmente, un centro de ni-
vel comarcal, que sin embargo
se ha distinguido siempre por
una iniciativa y una calidad
asistenciales muy superiores.
“No es que nos toque hacer neuro-
cirugia, pero st podemos hacer mu-
chas cosas de muy alto nivel.”

Son palabras de la especialis-
ta en Oncologfa, Dra Catalina

Fachada del hospital comarcal.

Vadell, directora gerente del
centro, confirmada hasta el
momento por Governs de dife-
rentes colores, que ha demos-
trado que la eficacia es apoliti-
cay que ha conferido al centro
la imagen y el prestigio que lo
caracteriza hoy.

La Dra Vadell, que como
manacorina ha vivido todo
este proceso, recuerda que “este
afio hard 35 que la poblacion de
esta comarca se movilizé para re-
clamar que el sequndo Hospital de
Mallorca se hiciera, no en Palma

tal y como estaba programado,
sino en Manacor”.

Fue “una movilizacion histori-
ca, que logré cambiar la opinion de
los gobernantes de aquella época.
Por 1iltimo, 10 afios después, el din
28 de abril de 1997 se inauguré
oficialmente el Hospital de Mana-
cor”, fecha que se celebraba el
pasado viernes, 28 de abril de
2022.

“Durante estos 25 afios el Hos-
pital ha pasado por muchas vicisi-
tudes, pero ninguna como la que
hemos vivido en los tiltimos dos

afios. Estoy sequra de que nadie de
1050t10S, 1i en Sus peores suefios
pensaba que viviriamos una Pan-
demia como la que hemos vivido”,
recuerda.

Valores

Un cuarto de siglo después,
la perspectiva de la directora
gerente, muy en sintonia con el
actual Govern, es “que se man-
tengan los valores del hospital,
como son la cercania y la accesibi-
lidad, apreciada por tanta gente
que prefiere esperar en los pasillos
a irse a un hospital en Palma”.

“Cuando celebramos el XX ani-
versario, --recuerda la Dra Va-
dell-- yo comentaba que el hospi-
tal habia crecido en actividad y
algo en espacio; madurado puesto
que disponiamos de unos profesio-
nales experimentados que ofrecian
una asistencia de alta calidad téc-
nica y humana”.

“Pero —afiade —también enve-
jecido, y no sélo por que la media
de edad de los primeros 478 traba-
jadores era de 30 afios, mientras
que ahora es de poco mds de 40, si
no, y sobre todo, porque las insta-
laciones se habian vuelto viejas, y
pequeiias por el gran volumen de
trabajo.”

Ya en aquel 2017 se trabajaba
“para poder poner en marcha un
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Plan Director que supusiera por
un lado incrementar los espacios
pensando en la actividad prevista
para los proximos 20 afios, pero so-
bre todo un replanteamiento de las
formas de trabajar, para ser mds
eficientes.”

“Adia de hoy ese proyecto ya ha
pasado de ser un deseo plasmado
sobre unos papeles, a ser casi una
realidad de la que, y si todo va bien,
proximamente veremos el comien-
zo de las obras que durante los pro-
ximos 4 afios transformardn com-
pletamente el nuestro centro.”

Ampliacion

El pasado 17 de marzo el
Consell de Govern adjudicé las
obras de ampliacién del Hospi-
tal de Manacor, que contem-
plan un nuevo edificio de uso
ambulatorio y un nuevo bloque
quirdrgico y obstétrico. Estd
previsto que a lo largo del mes
de mayo se inicien las obras.

Este proyecto, que cambiard
la fisonomia del centro, cuenta
con un presupuesto de 76,2 mi-
llones de euros y tiene un plazo
de ejecucion de cuatro afios.
Una vez finalizadas las obras,
el Hospital pasard a tener
53.445 m2, més del doble de la
superficie actual (24.531 m2).

Las obras, incluidas en el plan
director del centro, beneficiardn
a150.000 vecinos de la zona 'y
prevén 42.000 nuevos metros
cuadrados en parte por la cons-
truccién de un nuevo edificio, en
forma de Ly conectado con el
actual Hospital, que serd princi-
palmente de uso ambulatorio.

También, la construccién de
un edificio industrial, que se
convertird en una central de
instalaciones y servicios gene-
rales y la gran reforma interior
del edificio actual y la cons-
truccién de una nueva planta
donde se ubicard el bloque qui-
rirgico y obstétrico.

Elnuevo edificio en L tendrd
21.273 m?, principalmente de
uso ambulatorio, con dos séta-
nos (para aparcamiento), plan-

tabaja y tres plantas. Dado que
la mayoria de los pacientes son
externos se plantea un edificio
independiente, que evitard la
circulacién interna innecesaria.

Aparcamiento

El edificio dispondrd de un
aparcamiento subterrdneo con
280 plazas (planta -1y -2), he-
modidlisis y rehabilitacion
(planta baja), consultas exter-
nas y gabinetes de exploracion
(primera y segunda planta) y
hospital de dia médico oncol6-
gico (tercera planta).

Se habilitard un edificio in-
dustrial para servicios genera-
les (2.765 m?), una nave que al-
bergaré las centrales de las ins-

Francina Armengol agrade el “trabajo
excelente” a los profesionales sanitarios
que han trabajado estos 25 anos

Francina Armengol,
presidenta del Govern
y Patricia G6mez, con-
sellera de Salud, asis-
tieron el viernes 29 de
abril, a la celebracién
del 25 aniversario del
Hospital de Manacor,
préximamente objeto
ampliacién. Armengol
agradeci6 el "trabajo ex-
celente” de los trabaja-
dores del Hospital.

Durante el acto se
entregd una litografia
del dibujante Tomeu
Segui a los 172 profe-
sionales que hace 25
afios que trabajan en el
Hospital. La Banda de
Musica de Manacor
acompafio y se proyec-
té un video conmemo-
rativo.

Armengol, en sus

Francina Armengol, durante su discurso.

palabras, alabé la
tarea del personal
sanitario calificé el
hospital como un
centro “fundamental
parala salud de tantos
y tantos mallorquines,
testigo de momentos
complicadisimos, del
esfuerzo titdnico y el
trabajo excelente du-
rante la pandemia”.
Ademads dela pre-
sidenta y la conselle-
ra, al acto asistieron,
por el Govern, el di-
rector general del Ib-
salut, Juli Fuster; el
director general de
Prestaciones y Far-
macia, Nacho Gar-
cia, y la directora ge-
neral de Salud Pu-
blica y Participacion,
Maria  Antonia
Font, entre otras au-
toridades.

talaciones, mantenimiento y
servicios generales, con todos
los equipos adecuados a las
normativas vigentes y aumen-
tar la capacidad para dar servi-
cio en nuevas dreas. Otra de las
obras es la construccién de la
nueva planta quirtdrgica y re-
forma interior de espacios del
edificio actual (14.226 m2: 4.586
de ampliacién y 9.640 de refor-
ma). Se construird una nueva
planta donde se ampliar4d el
bloque quirtirgico y obstétrico.

Plantas

En la planta primera se re-
modelard integralmente el blo-
que quirdrgico y obstétrico. Se
transformard en cuatro quir6-
fanos de cirugfa mayor ambu-
latoria (CMA). Asi pues, se de-
jardn los de la planta tercera
para cirugfa programada.

Junto al bloque de CMA se
pondran boxes, el drea de reani-
macién y vestuarios de pacien-
tes y dreas de recepcién. Se am-
plia también el bloque obstétrico
y se ubica con buena conexién
con el bloque quirtrgico.

En la tercera planta —de
nueva construccién— se cons-
truird un nuevo bloque quirtr-
gico: contard con siete quiréfa-
nos, una unidad de reanima-
cién (REA), catorce camas y
una unidad de cuidados inten-
sivos (UCI) con doce boxes.

Para pese ala importancia de
este proyecto, la ampliacién no
lo es todo. Ante los préximos
25 afios “el Hospital de Manacor
serd muy ambulatorio, con pacien-
tes que se irdn a su casaalas 8 0 22
horas en la mayoria de los casos,
con una apuesta por la hospitali-
zacion a domicilio.”

Pero ademds —contintia la
Dra Vadell- “habrd que conti-
nuar desarrollando la proximidad
y la humanizacion que nos carac-
terizan”, pero sin olvidar “la
apuesta por las nuevas tecnologi-
as, como la digitalizacion de servi-
cios como Anatomia Patolégica o
la Inteligencia Artificial.”
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e izquierda a derecha, Priscila Benito, Luis Alegre, Ana Maria Cardona y Angel Rios.

“No estabamos acostumbrados a
medir lo que le preocupa al paciente
y es una informacion valiosisima”

El Hospital Universitario de Son Espases pone en marcha el programa de PROM de Resultado
en Salud para Cancer de préstata y Cataratas y que en breve se ampliard a mas patologias

CARLOS HERNANDEZ

El Hospital Universitari Son
Espases ha puesto en marcha,
bajo el paragiias del estdndar
ICHOM y enmarcado en el
Plan Estratégico del centro de
referencia de las islas, un pro-
grama que se conoce como Re-
sultados de Salud, lo que enin-
glés se denomina con las siglas
PROM (Pacient Reported Out-
come Measure).

De momento, tan solo se
aplica en dos patologias, aun-
que estd previsto que se am-
plie en breve: cataratas y can-
cer de prostata. Salut i Forca
conversa con el director de In-

La doctora Benito y la Dra. Cardona visitaron el platé de Salut i Forca en Fibwid.

novacion y Proyectos, ademds
de adjunto a la Gerencia de
Son Espases, el Dr. Luis Ale-
gre; con las doctoras Priscila
Benito, adjunta a Urologia y
Ana Maria Cardona, adjunta
del Servicio de Oftalmologfa;
y con Angel Rios, gestor del
proyecto.

La Dra. Cardona, coordina-
dora PROM cataratas y la
Dra. Benito, coordinadora
PROM cancer localizado de
prostata, visitaron ademads el
platé de Salut i Forga en Fib-
wi4. Procesos en los que esta-
mos trabajando (cataratas y
cancer de préstata). unos 5’
maximo.
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“Estamos acostumbrados a medir parametros, indicadores,
complicaciones... pero no a medir lo que preocupa al paciente”

Dr. Luis Alegre, director de Innovacién y Proyectos, ademds de adjunto a la Gerencia de Son Espases

P.- Dr. Alegre, ;podria ha-
cernos una introduccién
para entender qué es exac-
tamente el programa
PROM?

R.- El programa de Medi-
da de Resultados en Salud
reportados por el paciente,
en inglés bajo el acrénimo
PROM, consiste en medir lo
que al paciente le importa, a
lo que él le da valor cuando
viene a pedir ayuda al hos-
pital 0 a un centro sanitario.
El programa estd recogido
dentro del Plan Estratégico
del Hospital de Son Espases
2018-2022. Consiste en valo-
rar algo que a los clinicos
nos preocupa, pero que his-
téricamente no habiamos
monitorizado de forma re-
gular. Por ejemplo, el pa-
ciente cuando acude por
una determinada dolencia
quiere saber si va a sentir
dolor en su proceso, si va a
poder volver a su actividad
diaria, si podrd montar en

El Dr. Luis Alegre

bicicleta con su
nieto si antes lo
hacfa... o, en caso
de ser intervenido
de cancer de prés-
tata, si tendrd pro-
blemas en su se-
xualidad o le afec-
tard en su funcién
urinaria. Los hos-
pitales estamos
muy acostumbra-
dos a medir para-
metros clinicos,
indicadores de
mortalidad, de
complicaciones,
etc., perono a me-
dir lo que real-
mente le preocu-
pa al paciente. De
ahi este proyecto.
Hemos iniciado el
programa con dos
patologfas, cancer
de préstata y cata-
ratas, pero en los
proximos meses
incorporaremos
algunas mas: par-
to, persona ma-

yor, fisura palatina, desérdenes
psicéticos, pie diabético, dege-
neraciéon macular, cdncer de
mama y cancer de pulmén. El
hospital, ademads, ha decidido
incorporar el programa bajo el
estandar ICHOM, que consiste
en desarrollarlo de una manera
similar a otros muchos hospi-
tales en el mundo, y eso nos
permitird en el futuro valorar
silos pacientes de Balears per-
ciben la salud de la misma for-
ma que el resto de pacientes de
otros lugares del mundo que
utilizan el mismo estandar.

P.- Dr. Alegre, ;supone un reto
tecnolégico?

R.- Requiere la participacién
de nuestros Servicios de Infor-
madtica y de la Fundacién BIT
porque el programa estd basa-
do en una aplicacién digital,
de forma que el paciente no
tiene que recurrir al papel ni
tiene que venir al hospital para
contestar en la consulta. Con-
testa desde su domicilio cuan-
do la app le requiere un cues-
tionario.

P.- ;Cuantos pacientes partici-
pan ahora mismo?

R.-L.A. Empezamos con un
grupo de concepto reducido
para probar las herramientas,
la prevision es que este afio
2022 se amplie hasta los 600 pa-
cientes en cataratas y 180 en
cancer de proéstata.

P.- Hablamos de un proyecto
de innovacién muy novedoso.

R.- Asf es. Plantea un triple
reto: cultural, organizativo y
tecnoldgico. Es una nueva for-
ma de gestionar asistencial-
mente al paciente, recuperar
una informacién que no tenfa-
mos y que, ademds, es valiosi-
sima para los clinicos.

P.- ;Cual es el objetivo?

R.- El objetivo final es conse-
guir que los resultados de
nuestra asistencia a los pacien-
tes sean los que mads les intere-
san a las personas cuando bus-
can tratamiento en nuestros
hospitales. Transparencia, re-
sultados en salud y poner a las
personas en el centro.

“Sabremos si realmente lo que hacemos,
tiene el valor que creemos para el paciente”

Doctora Ana Maria Cardona, adjunta del Servicio de Oftalmologia

P.- Dra. Cardona, como co-
ordinadora PROM de cata-
taras, ;c6mo se ha puesto
en marcha?

R.- Introducir la cirugfa de
cataratas, que es la cirugfa
mas frecuente que se realiza
en nuestro medio, ha sido
una gran apuesta. Conlleva
una enorme innovacién in-
formatica en la forma de ob-
tener los datos y un gran es-
fuerzo por parte de muchos
equipos para conseguir im-
plementarlo en nuestra
préctica diaria y conseguir
asi que sea un proyecto alar-
go plazo y no un simple es-
tudio limitado en el tiempo.

Pretendemos que forme
parte de nuestra forma ruti-
naria de trabajo, para ello es
imprescindible que esté inte-
grado dentro de los progra-
mas informdticos que utili-

La docfora Ana Maria Cardona.

zamos normalmen-
te, para asi poder
saber, sin tener que
recurrir a progra-
mas externos, que
muchas veces por
la presion asisten-
cial nos resulta difi-
cil, si los tratamien-
tos realizados tie-
nen el valor que
nosotros creemos
que tienen, visto
desde los ojos del
paciente. Esto pue-
de que nos obligue
a cambiar nuestra
préctica clinica, en
determinados ca-
sos, en funcién de
las respuestas que
obtengamos, sobre
cOmo se sienten tras
una cirugfa que no-
sotros, en principio,
consideramos que
tiene un gran éxito.

P.- ;Hemos pasado de una me-
dicina paternalista a una me-
dicina donde se tiene mas en
cuenta al paciente?

R.- AM.C. Totalmente. Esto
ha cambiado. Hasta ahora erael
médico o el clinico, tinicamente,
el que proponia y decidfa el tra-
tamiento para el paciente. Mu-
chas veces, esos tratamientos
propuestos, suponian un gran
trastorno en la vida del paciente
y no eran todo lo beneficiosos
para su calidad de vida como
nosotros considerdbamos. El
paciente tiene que formar parte
de la decisién ya que al final lo
que importa es la valoracién
que le de él al acto que nosotros
hemos realizado.

P.- ;Cuales son las primeras
conclusiones?

R.- Adn no tenemos todos los
cubos de resultados de res-
puesta de los primeros pacien-
tes. Sin embargo, ya sabemos

por lo que nos cuentan, que la
cirugfa de cataratas tiene una
tasa de beneficio muy alta y
exitosa. Nosotros les hacemos
preguntas corrientes: si tienen
problemas en ir al supermerca-
doy leer los precios, si nota di-
ficultades en su vision ala hora
de hacer su hobby, reconocer
personas por la calle, si puede
conducir, leer los subtitulos de
peliculas, temas cotidianos.
Son cuestionarios con 9 pre-
guntas que se hacen antes y
después de la cirugia para co-
nocer si el paciente ha notado
mejoraria en su calidad de vida
tras el proceso realizado.

Acceda a la entrevista
completa escaneando
este codigo QR
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“Enriquece mucho porque
como medico quieres
el bien del paciente”

Doctora Priscila Benito, adjunta a Urologia

P.- Dra. Benito, ;qué ha su-
puesto el programa PROM
en cancer de prostata?

R - El beneficio directo de co-
menzar a medir estos resulta-
dos es ayudarnos a compren-
der como mejorar la vida de
los pacientes. La medicina ba-
sada en los resultados infor-
mados por el paciente propor-
ciona una forma de unir nues-
tro deseo como médicos de
ayudar a los pacientes con los
objetivos que realmente les im-
portan. Consideramos que el
uso de los PROM durante la
consulta clinica o en las discu-
siones de equipos multidisci-
plinares contribuye a la toma
de decisiones clinicas compar-
tidas y a la atencion centrada
en el paciente.

En el caso del programa de
prostata tratamos un proble-
ma oncolégico, con una im-
portancia y peso social eleva-

dos. Este proyecto nos ayuda
a cambiar la perspectiva, po-
niendo al paciente en el centro
de la atencién. Los resultados
que mds preocupan a los pa-
cientes, en relacién a su cali-
dad de vida, son los que afec-
tan a su dindmica miccional,
incluyendo aspectos sobre la
frecuencia con la que van a
orinar, la irritacion, la conti-
nencia o escapes de orina, la
funcién sexual, la capacidad
de mantener relaciones sexua-
les satisfactorias, la necesidad
de usar medicaciones para
mejorar las erecciones, asi
como aspectos sobre la dina-
mica intestinal o su vitalidad.

Los datos resultantes se
pueden utilizar para mostrar
cémo las intervenciones o tra-
tamientos afectan los aspectos
de la vida cotidiana de una
persona. De modo que apo-
yan que los tratamientos mé-
dicos sean mds integrales e in-
clusivos, poniendo en el cen-

tro al paciente como “un
todo” y no tinicamente su en-
fermedad como si fuera un
problema aislado.

P.- Dra. Benito, imagino que
es enriquecedor escuchar lo
que le preocupa a su paciente.

R.- P.B. Desde luego. De-
bemos dirigirnos a una aten-
cién clinica donde lo desea-
ble es intentar establecer una
buena comunicacién infor-
mando al paciente en lo refe-
rente a su enfermedad, el
diagnostico, el tratamiento y
el pronéstico, asi como la po-
sibilidad de complicaciones,
y donde también se aclaren
sus dudas y se trate de disi-
par sus temores, ademads de
discutir las alternativas, para
asf, en forma conjunta, tomar
la mejor decisién. Se trata de
preocuparse por la calidad
de vida del paciente e inten-
tar hacer un traje a medida
para su problema.

programa prio-
riza el escuchar-
les, y esto les su-
pone un elevado
grado de satis-
faccién. Siempre
agradecen ser
escuchados y
poder servir de
ayuda a futuros
pacientes que
vayan a pasar
por sumisma si-
tuacion. Quiza
en la préctica cli-
nica hasta ahora,
aunque se trata-
ba de beneficiar
al enfermo, no
se tenfan tanto
en cuenta el jui-
cio y la autono-
mia del pacien-
te. La califica-
cion de la
experiencia y de
los resultados
por parte del pa-
ciente le ponen,
definitivamente,
en el centro de
cuidado, y esto

La doctora Priscila Benito.

P.- ;Son pacientes recepti-
vos? ;Quieren participar?
R.- PB. Si. Nuestros pacien-
tes son muy receptivos a este
proyecto. Entienden que el

hace que los cli-

nicos vayamos a
tener que hacer cambios en
nuestra atencién médica hacia
el paciente e integrarlo en
nuestra practica clinica habi-
tual.

“Estan contentos al
participar en algo que
cambiara la atencidén”

Angel Rios, gestor del proyecto

P- Sr. Angel Rios, como gestor
del proyecto, ;qué destacaria?

R.- Lo que destacaria es la ac-
tuacién con el paciente. Los
médicos le explican cémo par-
ticipar en el proyecto y luego,
nosotros como gestores o en-
fermeria le explicamos cémo
bajar la app en el mévil y regis-
trarse en la web. Nos centra-
mos en explicarle que participa
en algo importante para ellos,
para el hospital y para la aten-
cién sanitaria. Lo que vemos es
que estdn muy agradecidos, les
gusta participar y no es algo
complicado, més bien sencillo.

P.- Desde luego, hablamos de

una participacién voluntaria.

R.- Siempre se le da un con-
sentimiento informado, se lo
leen, llevan una copia a casa y
si tienen cualquier duda la re-
solvemos. Tienen un contacto
de la parte de gestién del pro-
yecto en todo momento a su
disposicion.

P.- ; Agradecen participar?

R.- Estdn contentos en parti-
cipar en algo nuevo, que mejo-
rard la atencién y es una gran
satisfaccion para ellos y para
nosotros.

P.- ;Qué supone gestionar un
programa con clinicos, pa-
cientes, familiares, etc?

R.-. Supone estar en contacto

con muchos
profesionales
de diferentes
ambitos  del
hospital, como
personal de ges-
tién del hospi-
tal, informati-
cos, clinicos, en-
fermeros y
auxiliares, tra-
bajando juntos
en la puesta a
punto de cada
programa antes
de la inclusién
de pacientes. Es
muy enriquece-
dor ya que per-
mite conocer
cémo se trabaja
en diferentes
areas del hospi-
tal, y muy boni-
to porque todos
somos  cons-
cientes de quela
finalidad de la
puesta en mar-
cha de los pro-

Angel Rios.

gramas es la
mejoria en la

https://www.saludediciones.com/2022/05/04/ana-maria-cardona-priscila-benito/

atencién sanitaria poniendo el
foco enlo que siente el paciente
durante su participacion.

P.- Finalmente, ;significara
cambiar protocolos o tomar
decisiones?

R.- Esto al final supondra
que habra cosas que se tengan
que cambiar en la atencién,
puntos de vistas nuevos, gra-
cias a las respuestas del pacien-
te. Ahora habrd mds informa-
cion en la historia clinica refe-
rente al paciente.

Acceda a la entrevista
completa escaneando
este codigo QR
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El COPIB destaca la necesidad de trasladar a los
trabajadores estabilidad en el entorno laboral para
favorecer su buena salud mental y emocional

SaLup EDpICIONES

Con motivo del Dia Interna-
cional de la Seguridad y la Sa-
lud en el Trabajo, el 28 de abril,
y del Dia Internacional del Tra-
bajador, el 1 de mayo, el
Col'legi Oficial de Psicologia
de les Illes Balears (COPIB) se-
fiala la necesidad de que las
empresas y las organizaciones
trasladen a los/ as trabajado-
res/ as estabilidad en el entor-
no laboral, incorporando me-
didas y protocolos que favo-
rezcan su bienestar y salud
psiquica y social, ademéds de su
salud fisica.

La pandemia nos ha con-
frontado con la necesidad de
que la salud de la persona, tan-
to fisica como psicoldgica, sea
una prioridad, y en el &mbito
laboral garantizarla adquiere
unas caracteristicas especificas.
Durante los dos tltimos afios
se han producido cambios sig-
nificativos en el entorno labo-
ral y en la manera de trabajar
que han generado sentimien-
tos negativos en muchos/as
trabajadores /as influyendo en
su rendimiento en el trabajo.
Para las empresas tampoco ha
sido fécil. Muchas de ellas han
estado focalizadas en su super-
vivencia, sin posibilidad de

Lourdes Barros, vocal de Psicologia del Trabajo y las Organizaciones.

destinar recursos para trabajar
en el bienestar laboral de sus
empleados/as.

Recuperacion

En un momento decisivo
para la recuperacién econémi-
ca, es importante que las em-
presas y las organizaciones se-
pan trasladar estabilidad en el
entorno laboral de los/ as traba-
jadores/ as, revisando las poli-
ticas y estrategias de RRHH e

introduciendo protocolos y me-
didas de orientadas a promo-
cionar la salud mental y emo-
cional de las plantillas. Se trata
de analizar cémo trabajamos en
nuestra organizacién: desde
clarificar politicas de teletraba-
jo, revisar la comunicacién en-
tre la empresa y el trabajador
(fundamental para propiciar el
compromisoy el bienestar enla
organizacién), contrarrestar los
factores que desmotivan a
los/ as trabajadores/as y que

El COPIB y Angeles de Azul y Verde
colaboran para realizar actividades
divulgativas y visibilizar el trabajo que
desarrollan para prevenir el suicidio

SALUD EDICIONES

El decano del COPIB, Javier
Torres, y la vicepresidenta de
la asociacién Angeles de Azul
y Verde, Ménica Blasco Rol-
dan, firmaron el pasado mar-
tes 26 de abril un convenio de
colaboracién para dar visibili-
dad al trabajo que realizan
ambas entidades para preve-
nir el suicidio, realizar accio-
nes divulgativas comunes y
desarrollar actividades técni-
cas en el drea de la Psicologfa.

En concreto, el documento
que tiene vigencia de un afio,
recoge el compromiso de am-
bas entidades de difundir en-
tre colegiados y asociados las
actividades que promuevan

ambas partes relativas al obje-
to del convenio.

El Colegio ofertard la forma-
cién que realice sobre conduc-
ta suicida a los asociados de
Angeles de Azul y Verde aun
precio ventajoso, mientras
que los/as colegiados/as del
COPIB tendran acceso gratui-
to a las formaciones que desa-
rrolle la asociacién sobre la te-
maética. Asimismo, el COPIB
podrd ofrecer sus espacios
para que la entidad pueda re-
alizar las actividades objeto
del acuerdo, previa aproba-
cion de la Junta de Gobierno
del Colegio.

Ambas partes se compro-
meten también a poner a dis-
posicién mutua toda aquella

documentaciéon, literatura
y /o estudios sobre la temdtica
objeto del convenio.

Una Comisién Mixta de Se-
guimiento ejercerd las funcio-
nes de seguimiento y control de
las acciones que se desarrollen
en el marco de este convenio
que tiene vigencia para un afio.

Angeles de Azul y Verde

Angeles de Azul y Verde es
un proyecto que naci6 en 2015
de forma espontanea por par-
te de miembros de Fuerzas y
Cuerpos de Seguridad del Es-
tado, al observar laimportan-
cia de la salud mental en esta
profesioén tan delicada.

La asociacion tiene unared de

pueden ser un riesgo psicoso-
cial, como el estrés.

Las empresas son personas
y favorecer el buen estado
emocional del equipo es fun-
damental para salir adelante,
impulsar alas empresasy ala
economia. Por ese motivo,
desde el Colegio proponen a
los equipos directivos y a las
personas con responsabilida-
des de gestion sobre trabaja-
dores/as a considerar la pre-
vencién de riesgos psicosocia-
les como un pilar mds en la
estrategia de las empresas, ya
que cuidando alos trabajado-
res estan fortaleciendo tam-
bién a la organizacién.

Entre las medidas que se re-
comiendan implementar, des-
tacan:

- Abrir espacios para una re-
novada comunicacién como
vehiculo de implantacién de
confianza que implica elaborar
nuevos procesos, reforzar las
competencias técnicas profe-
sionales, incrementar la fiabili-
dad de las personas y el cum-
plimiento de los compromisos.

- Integrar los cambios en los
procedimientos laborales que
ha traido el teletrabajo con sus
ventajas e inconvenientes, mi-
nimizando o eliminando los
riesgos psicosociales especifi-

cos que conlleva.

- Reconectar con la direc-
cion de personas desde una
perspectiva positiva, mostran-
do apoyo al equipo, fomentan-
do el crecimiento personal y
profesional. Asi como mostrar
una visién de futuro realista
puede ayudar a reducir la sen-
sacion de incertidumbre de
los/as trabajadores/ as.

- Plantear medidas y recur-
sos de afrontamiento para ali-
viar y mejorar el estado animi-
co y emocional de las planti-
llas, tal y como se hace para
proteger la salud fisica. Es im-
portante reforzar que ya tene-
mos herramientas consolida-
das como las evaluaciones de
riesgo psicosociales que nos
pueden brindar la oportunidad
de detectar cudles son los facto-
res de riesgo y proponer medi-
das preventivas para mitigarlo,
fomentando de esta forma el
bienestar de la organizacién.

- A nivel operativo, desde el
Colegio destacan el valor del
profesional de la Psicologfa es-
pecialista en el drea del Trabajo
en los departamentos de Pre-
vencién y Recursos Humanos,
para poner en marcha y desa-
rrollar estrategias especificas
de prevencion de riesgos psi-
cosociales.

Javier Torres y Ménica Blasco Roldan, durante la firma.

voluntarios/ as, miembros de la
Policia Nacional y de la Guardia
Civil, asi como psicélogos/as y
psiquiatras, para detectar acom-
pafieros/as que estén pasando
por un momento dificil y orien-
tarlos/as en todo lo que al bie-
nestar psicoldgico se refiere.

Através de las acciones que
realizan, la entidad busca fo-
mentar el estudio y difusién
de todo lo que sea positivo en
el desarrollo personal y social
de los miembros del colectivo
de seguridad y dela sociedad
en general.
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El Col-legi de Metges analiza la situacion del
médico ante la jubilacion el proximo 19 de mayo

El Col'legi Oficial de Metges
de les Illes Balears (Comib) or-
ganiza el proximo 19 de mayo
una mesa redonda sobre las
dudas de los profesionales mé-
dicos ante el proceso de jubila-
cién, que se celebrard en la
sede colegial de Palma.

(A qué edad me jubilo?,
;como se determina la base re-
guladora de mi pension?, ;por
qué no se corresponde mi base
de cotizacién real con el impor-
te de la pensién futura? son
cuestiones que, a diario, se
plantea el médico ante su futu-
ra jubilacién.

Para dar respuesta a éstos y
otros interrogantes que surgen
sobre esta materia, la Vocalia
de Médicos Senior del Comib,
que encabeza el Dr. Teo Caba-
nes, ha organizado para el pro-
ximo 19 de mayo, a partir de
las 19:00 h. una mesa redonda,
acto que también se podrad se-
guir a través del canal de You-
tube del colegio.

Participardn como ponentes
Aina Verdera, jefa de Seccién

del INSS; y Leticia Llobet, res-
ponsable del Departamento
Juridico de Mutual Médica. La
jornada estard moderada por
Susana Marimon, asesoria la-
boral del Comib; y presentada
por el Dr. Cabanes, vocal de
médicos senior del Comib.
Los planes de previsién com-
plementarios, el tratamiento
fiscal de las aportaciones, la

ElDr. o Cabanes, vocal de jubilados del Comib.

consideracién del profesional
jubilado por la organizacién a
la que presta servicios, asi
como la utilizacién de la receta
médica, son otros de los aspec-
tos que se analizardn a lo largo
de la sesién. Tras la interven-
cién de los ponentes, se cele-
brard una charla-coloquio en-
tre ponentes y asistentes sobre
las cuestiones tratadas.

Residencia. El Govern ha iniciado las obras de la nueva re-
sidencia publica que se construye en la zona oeste del anti-
guo recinto del Hospital de Son Dureta de Palma y que dis-
pondra de 120 plazas para mayores en situacién de depen-
dencia. Coincidiendo con el inicio de las obras del nuevo
equipamiento, la consellera Fina Santiago se desplazé al te-
rreno, donde in situ los arquitectos explicaron el proyecto ar-
quitecténico. También ha asistido Juanma Martinez, gerente
del Consorcio de Recursos Sociosanitarios de las Illes Balears.
Se trata de un edificio de planta rectangular sobre una super-
ficie de 5.900 metros cuadrados, que consta de tres plantas,
una de las cuales, proyectada para tener acceso directo al bos-
que de Bellver. El equipamiento estd configurado en seis mé-
dulos de convivencia con el objetivo que cada uno se asemeje
lo més posible a un hogar y ofrecer una atencién lo més per-
sonalizada posible. El coste del equipamiento asciende a 10,4
millones de euros, que se financian a través de los fondos eu-
ropeos de Mecanismo de Recuperacién y Resiliencia (MRR).

Patrenal Ciengilie
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Il Congrese de personas con cincer y
Familiares en llles Balears

Asociacion Espafiola Contra el Cancer llles Balears
Fdabrica Ramis. Inca, 27 y 28 de mayo

XXX Congreso Sociedad Espanola
Psiquiatria Legal

Sociedad Espanala Psiquiatria Legal

Hotel Melid Palma Maring. Palma. Del 9 of T1 de jumio

Xill Congreso SECPAL
Sociedad Espanola de Cuidados Paliatives

Auditdrium de Palma de Mallorca. Del 9 af 11 de junio
PREMIOS — BECAS

Premios Fronteras del Conocimiento
Convoca: Fundacidn BBYVA

Flazo de presemtacidn cendidaturas:
Hasta ef dia 30 de junio (inclusive)

Premios y becas Fundacio Patronat Clentific
COMIE

Convoca: Fundacio Patronat Cientific COMIB
Plazo presentacion condidaturas:

Hasta of dia 2 de septiembre (inclusive)

Agenda docent

JORNADAS

| Jornada AMASC sobre Fibromialgia,
sindrome de Fatiga cronica/EM, |
sensibilitat quimica maltiple

Azsociacid Mallarguina de FM, SFC/EM, S0M i EHS
COMIB. Palma. Presencial i en Iinia. 13 de maig

Jornades d'actualitzacié en el diagnéstic
histologic de lesions poliposes colorectals
Hospital Universitari Son Espases

HUSE. Palma. Presencial | en Knia. 17 de maig

Il Jornades de vacunes

Coardinacid de Vacunes de |a Direccid General de
Salut Publica | Participacid

COMIB. Mad. 197 20 de mailg

Cirugia Laparoscopica Urolégica
Hospital Universitario S5on Espases
HUSE. Palma. 9 v 10 de mayo

Actualizacién en Oftalmologia y circuitos
de derivacién desde Primaria/Pediatria a
Oftalmologia

Acadimia Madica Balear

COMIB. Palma. 18, 20, 24 y 25 de mayo

Reciclaje en Soporte Vital Avanzado
Fundacié Patronat Clentific COMIB
COMIB. Palma e Ibira. 3 de junia

MESAS REDONDAS-DEBATES

El medico ante la jubilacion
Collegi Oficial de Metges de les llles Balears
COMIE. Palma. Presencial y en linea. 19 de mayo

www.comib.com/patronatcientific
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JORNADA DE PUERTAS ABIERTAS “VEN A CONOCER A TU MATRONA” EN HOSPITAL JUANEDA MIRAMAR

“La atencion de las matronas en la
sanidad privada se basa en la evidencia
cientifica y en la excelencia profesional”

La Consellera Salut i Consum, Patricia Gémez, anuncid en la jornada la creaciéon de la Unidad Docente
Multiprofesional en la que médicos y enfermeras se especializardn en atencidn obstétrico-ginecoldgica

HoRraAci0 BERNAL

Conmotivo dela celebracién
del Dfa Internacional de la Ma-
trona, Juaneda Hospitales ha
desarrollado hoy una jornada
de charlas y puertas abiertas
conellema “Ven a conoceratu
matrona” en Hospital Juaneda
Miramar, centro sanitario histo-
ricoy pionero en la atencién de
excelencia al proceso de nacer.

Organizado por la matrona
Isabel Cascales, coordinadora
de partos de Juaneda Miramar,
se han realizado sesiones infor-
mativas sobre el parto respeta-
do, los cuidados de adaptacion
del recién nacido a su nuevo
medio, la “walking epidural”, la
cesdrea humanizada y el acom-
pafiamiento durante embara-
Zo, parto, post parto y crianza.

La consellera de Saluti Con-
sum, Patricia Gémez, presidié
la inauguracién de la jornada,
presentada por la Sra. Catalina
Servera, directora gerente de
Hospital Juaneda Miramar y
con la organizacién de Isabel
Cascales. Posteriormente, la
consellera realiz6 una visita a
los paritorios de Hospital Jua-
neda Miramar.

Primera Unidad Docente

La consellera de Salut i Con-
sum, Patricia Gomez, aprove-
ché su visita al Hospital Juane-
da Miramar para anunciar que
se ha solicitado la creacién en
las Islas de la que serd la prime-
ra Unidad Docente Multipro-
fesional, unificando la forma-
cién de médicos y matronas.

En esta Unidad, que coordi-
naré Isabel Cascales, compar-
tirdn la formacién desde el pri-
mer momento los médicos que
se especialicen en Ginecologifa
y Obstetricia y las enfermeras
que se especialicen en Enfer-
meria Obstétrico-Ginecolégica
(es decir, las futuras matronas).

Por otra parte, la consellera
valoré en la presentacién de la
jornada “ese empuje de la ciuda-
dania que nos pide que la matrona
sea la profesional de referencia des-
de la adolescencia hasta el final de

La consellera de Salut i Consum, Patricia Gmez, recibié las explicaciones de Isabel Cascales y Catalina Servera.

la vida en la salud sexual y repro-
ductiva de la mujer”.

“Son muchos afios de lucha —
enfatiz6 —para que se reconocie-
ran las altas capacidades de la ma-
trona y el matron, para mucho
mds que la atencion al parto; por
ello somos conscientes de la nece-
sidad de ampliar plantillas, del pa-
pel en prevencion, del trabajo co-
laborativo, etcétera.”

Catalina Servera, directora
gerente de Hospital Juaneda
Miramar agradecio6 la presen-
cia de la Consellera de Saluten
la inauguracién de esta Jorna-
da, a la vez que destacé que
“Hospital Juaneda Miramar es el
heredero de una tradicion y de una
excelencia que hizo de esta casa un

referente para muchisimas madres
de Baleares”.

“Durante muchos afios, ese re-
ferente hizo que muchas mujeres
de las Islas Baleares eligieran este
centro hospitalario para tener a
sus hijos. Fieles a esta tradicién so-
mos conscientes de la responsabi-
lidad que asumimos con mucha
ilusion y la expectativa de ofrecer
un servicio cualificado de alto va-
lor sanitario, afectivo y humano”.

Homenaje a las matronas

“Quiero rendir un particular y
emocionado homenaje —afiadié
Catalina Servera— a estas ma-
ravillosas matronas, profesionales
altamente especializados, que aii-

nan en su dia a dia los niveles mds
elevados de excelencia profesional
y humana, ofreciendo, siempre con
una sontrisa, el fruto de muchas
horas de esfuerzo, trabajo y estu-
dio, todo lo que les ha convertido
en lo que son”.

Isabel Cascales, organizado-
ray conductora del acto, desta-
c6 de los objetivos de la jorna-
da sobre las matronas que “alo
largo de los 1iltimos 50 afios se ha
conseguido un firme reconoci-
miento de nuestras competencias,
pero hoy, y sobre todo en Baleares,
podemos proclamar con orgullo,
que la matrona se ha convertido en
un referente de la salud sexual y
reproductiva de las mujeres y sus
familias. Las mujeres pueden ele-

gir a los profesionales que quieren
que las atiendan, lo que crea un
vinculo estrecho y de confianza en-
tre ambos”.

“En 2020 —afiade Casca-
les— aumentamos en Juaneda
Miramar el niimero de partos en
un 10% mientras que en el 2021,
la cifra supera el 35% con respecto
al afio anterior, dato que avala
nuestra calidad asistencial, razén
por la cual las mujeres y sus fami-
lias nos eligen para acomparfiarlos
en uno de los procesos mds impor-
tantes de sus vidas, el de conver-
tirse en padres.”

Ciencia e innovacion

La ciencia y la innovacién es-
tan, cada dfa, mds presentes en
la atencién al proceso de nacer.
Juaneda Hospitales cuenta,
ademads, con unas profesiona-
les excelentemente formadas
en técnicas especificas, como el
parto en agua, técnica que se
viene realizando en el Hospital
Juaneda Miramar, desde el
2017; o como la “walking epidu-
ral” que, permite a las mujeres,
la maxima movilidad durante
todo el proceso con un trato
personalizado y muy cercano.

Juaneda Miramar apuesta,
también, por la cesdrea humani-
zada o acompafiada, con la pre-
sencia de la pareja en el quiréfa-
no, realizando el proceso de ‘piel
con piel’, desde el primer mo-
mento tras el nacimiento. Y ello
porque “Uno de nuestros principa-
les potenciales son las personas”,
como reza la filosoffa del centro.

Maternidad de Hospital Juaneda Miramar

e Esta maternidad fue pio-
nera en el método canguro y
en la puesta en marcha de la
sala de lactancia materna.

® En 2017 experimenta una
reforma integral: nueva zona
paritorios y la instalacién de
una bafiera para realizar par-
tos (primer hospital privado
de Baleares)

* Su filosofia es que la ma-

dre, su pareja y el bebé sean los
protagonistas del parto, ajus-
tandose a todas sus peticiones,
siempre asegurando el bienes-
tar materno filial.

¢ El acompafiamiento por
parte de las matronas es un
valor esencial de esta mater-
nidad y una de sus principa-
les lineas de actuacién.

* Las matronas han venido

desarrollando una formacién
maternal presencial. Como
medida, a consecuencia de la
pandemia, se puso en marcha
un programa de clases grupa-
les y charlas online para po-
der seguir acompafiando a las
futuras madres y padres.

* Siempre se hace una visita
al paritorio previa al naci-
miento, para que la madre

pierda el temor y pueda for-
mular todas las preguntas
que crea necesarias. A conse-
cuencia de la pandemia esta
visita tuvo que hacerse vir-
tual.

¢ Una de las tiltimas nove-
dades es la entrega ala madre
de un dibujo personalizado,
basado en su placenta, que re-
presenta el drbol de la vida.
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El COIBA ya es Colegio Oficial de Enfermeras
y Enfermeros de las Islas Baleares

El Colegio Oficial de Enfer-
meria de Baleares ha pasado ya
ha de denominarse oficialmen-
te Colegio Oficial de Enferme-
ras y Enfermeros de las Islas
Baleares. Este cambio de deno-
minacién se produce “después
de afios de reivindicaciones sobre
la importancia del lenguaje y la
necesidad de que el nombre del co-
legio represente a las profesionales,
mds alld de la disciplina”.

Cambio de nombre

Enlas actuales circunstancias
de reconocimiento social el COI-
BA cambia su nombre después
de que el pasado 14 de abril el
Boletin Oficial de la Comunidad
recogiese esta modificacién. En
palabras de la presidenta cole-
gial, Maria José Sastre, “este
cambio supone el cumplimiento de
uno de los objetivos estratégicos de
la Junta de Gobierno”.

Este objetivo estratégico tie-
ne el objetivo de “dar visibilidad
a las enfermeras, mds alld de la dis-
ciplina”y significa “un hito his-
térico, ya que, con esta modifica-
cion, el COIBA se convierte en la
segunda comunidad auténoma en
materializar esta modificacion,
después de Catalufia”, acabando
con una tradicién que no se

amolda a los modernos roles
de inclusién.

“Hasta ahora y por tradicion de
los diversos colegios de Esparia, el
colegio profesional de Baleares se
denominaba de Enfermeria, refi-
riéndose a la disciplina y no a los
profesionales. De hecho, ésta es la
denominacién mayoritaria toda-
via utilizada en Espafia”, sefia-
lan las fuentes colegiales, ex-
plicando que, ademds, este co-
lectivo habia sido tratado de
forma diferente.

“Cabe resaltar que, en otros dm-
bitos, como la psicologia, la econo-
mia o el derecho, los colegios pro-
fesionales recogen en sus nombres
los titulos de los profesionales que
ejercen la disciplina, no la materia
en st misma”, explican, y afia-
den, “el orden de las palabras
tampoco es casual. El colegio se
llama “enfermeras y enfermeros”
dado que el 86% de las enfermeras
en Baleares son mujeres”.

Cabe recordar que, desde el
COIBA, y también desde el
Consejo Internacional de En-
fermeras, “defendemos que el tér-
mino genérico femenino plural
‘enfermeras’ incluye a las mujeres
y hombres que ejercen esta profe-
sién. Aunque nuestra postura estd
clara, no ha sido posible registrar
el nombre tinicamente con "enfer-
meras’ por motivos de normaliza-
cion lingiiistica.”

Son Llatzer acoge la Jornada de Enfermeria en Anestesia

y Reanimacion, con la participacion de 150 profesionales

REDACCION

El Hospital Universita-
rio Son Llatzer acogid
durante dos dfas conse-
cutivos la Segunda Jor-
nada de Enfermeria en
Anestesia, Reanimacién,
Terapia del dolor y Ciru-
gla Mayor Ambulatoria,
en la que participaron
maés de 150 profesionales
de la salud.

El encuentro tuvo
como objetivo principal
crear un foro de aprendi-
zaje y debate, en el que

los profesionales relacio-
nados directa e indirec-
tamente con la asistencia
del paciente en estas dre-
as pudieron conocer, ad-

quirir y ampliar conocimien-
tos basados en las diferentes
lineas de actuacién imple-

Dr. Félix Hidalgo, Dr. Javier Agliera, Yolanda March, Patricia Gémez, Xisco Mari'y Margalida Calafell.

mentadas en el Hospital Son  porla consellera de SalutiCon-  zer, Francisco Mari, y el equipo
sum, Patricia Gomez, acompa-  de enfermeria de la Unidad de
La jornada fue inaugurada  fiadaporelgerentedeSonLlat-  Anestesia, Reanimacion, Terapia

del Dolor y Cirugia Mayor
Ambulatoria.

Los ejes principales de
las mesas redondas que
se llevaron a cabo estu-
vieron relacionados con
las actividades previas,
evolutivas y posteriores
aun proceso diagndstico
0 quirtrgico, y también
con el tratamiento del
dolor agudoy crénico en
estas dreas.

Igualmente, se profun-
diz6 en el enfoque de la
asistencia anestésica en
aquellos procedimientos
diagndsticos o terapéuti-
cos que se llevan a cabo
fuera del drea quirtrgi-
ca, y que permiten mejo-
rar la calidad asistencial,

percibida y real, del paciente
que se somete a estos proce-
dimientos tan habituales.
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Una investigacién de la Uni-
versidad de Murcia (UMU) po-
dria haber descubierto el meca-
nismo responsable de los pro-
cesos de alergia, segtin informa
la Agencia SINC. Los cientifi-
cos esparioles han descrito nue-
va informacién sobre cémo se
producen las reacciones alérgi-
cas, lo que facilitard el disefio
de farmacos y terapias de rapi-
da accién que inhiban las res-
puestas exacerbadas.

Esta investigacién analiza el
proceso de activacién de la re-
accion alérgica, que se produce
cuando los mastocitos —tam-
bién conocidos como células
cebadas— detectan un alérgeno.
Al entrar en contacto con dicho
alérgeno, estas células liberan
una serie de sustancias proin-
flamatorias al espacio que las
rodea, lo que pone en marcha
la respuesta alérgica.

Esto provoca estornudos, tos,
hinchazén o urticaria y, en al-
gunos casos, desencadena una
reaccion grave —denominada
anafilaxia— que pone en riesgo
la vida. Al entrar en contacto
con un alérgeno, los mastocitos
liberan una serie de sustancias
proinflamatorias al espacio que
las rodea, lo que pone en mar-
chala respuesta alérgica. El es-
tudio revela varios pasos de la
cadena de mensajes que ocu-
rren en este proceso.

Analizan la activacion
de la reaccion alérgica,
que se produce cuando
los mastocitos detectan
la presencia de un
alérgeno

“El alérgeno se une al exterior dela
membranade la célula, lo que produce
una cadena de comunicaciones mole-
culares paraindicarle que debe liberar
sustancias proinflamatorias”, expli-
caDavid Lépez, coautor dela pu-
blicacién, segtin reflejala Agencia
SINC. Segtin los investigadores,
el reconocimiento de un alérgeno
produce un incremento de dcido
fosfatidico —un lipido que se en-
cuentraenlamembrana celular—,
detectado por una proteina
(PKC¢) que activard la descarga
de productos inflamatorios.

Del 9 al 22 de mayo de 2022

Cientilicos espanoles se acercan al esclarecimiento
de los secretos de las alergias primaverales
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“Esta proteina se mueve hacia la
membrana y alli modifica a otro
péptido, llamado SNAP23, invo-
lucrado directamente en la libera-
cion de sustancias inflamatorias
en este tipo de células”, senala
Lépez en declaraciones a la
Agencia SINC. El descubri-
miento de este mecanismo fa-
cilitard el disefio de farmacos
antialérgicos. “Su conocimiento
es clave para avanzar en nuevas
terapias”, concluye Emilio M.
Serrano, otro de los coautores
de la investigacién.

Lépez subraya que la sefiali-
zacion celular a través de lipi-
dos “es un proceso muy poco cono-
cido, que sirve para proporcionar
ordenes de funcionamiento al resto
de componentes celulares”. Para
los autores, avanzar en este tipo
de conocimiento permite en-
contrar nuevas vias de accién
terapéutica. El disefio de farma-
cos que inactiven este proceso
podria ser una estrategia para
frenar rapidamente respuestas
alérgicas desmesuradas

“El disefio de fdrmacos que inac-

tiven este mecanismo podria ser
una estrategia para frenar rdpida-
mente respuestas alérgicas desme-
suradas. Nuestros hallazgos faci-
litardn el avance en esta direccion
con mayor velocidad, puesto que
ahora tenemos informacion mole-
cular mds precisa”, declara Se-
nena Corbaléan, autora e inves-
tigadora de la UMU.

Entre tanto habrd que seguir
sufriendo esos periodos en los
que “la primavera la sangre alte-
ra” que es por las alergias, no
por el amor, no se engafien. Ya
estdn aqui los primeros rayos
de sol y las flores y pese a que
este invierno se recordard como
uno de los més frios y lluviosos
y con unos indices de gripes y
resfriados maés virulentos, casi
son solucién de continuidad
vamos a cambiar los estornu-
dos que nos generaban las in-
fecciones respiratorias por los
que nos generardn los pdlenes.

Vivimos para moquear. Poca
broma: quienes sufren alergias
saben que una afeccién de este
tipo mal tratada puede acarre-
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ar desde dias enteros tirados en
el sofd sin parar de estornudar
y de sonarse las narices a mo-
lestas picazones en piel y ojos
o problemas derivados que
pueden —por increible que pa-
rezca— ser muy inesperados:
Se han dado casos de pinza-
mientos vertebrales por un es-
tornudo. Y eso sin hablar de lo
limitante y hasta mortal que
puede llegar a ser el asmay sus
inesperados ataques.

La alergia primaveral afecta
aproximadamente al 10% dela
poblacién. La alergia es una
respuesta del organismo ante
el contacto con determinadas
sustancias que provienen del
exterior. En la alergia primave-
ral es el polen el principal cau-
sante de esta hipersensibilidad.

Las alergias mds comunes se
presentan con la exposicién al
polen, a los dcaros y al polvo
doméstico. Por este motivo, las
medidas preventivas se diri-
gen a evitar el contacto con es-
tas sustancias.

Puestos ya en manos del mé-
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dico, este indicard una serie de
pruebas como unas micro pun-
ciones en la piel con una serie
de alérgenos para descubrir
cudles hacen reaccionar al pa-
ciente, unos andlisis de sangre
especificos, y si el problema ge-
nera asma una espirometria
para determinar la capacidad
pulmonar del paciente.

Los tratamientos contra
la alergia van desde los
antihistaminicos y
broncodilatadores a la
terapia inmunolégica

De ahi se derivarén trata-
mientos que irdn desde los an-
tihistaminicos y broncodilata-
dores a la terapia inmunolégica.
Los primeros —antihistamini-
cos y broncodilatadores— tie-
nen por objeto evitar los efectos
dela alergia, es decir, las descar-
gas de estornudos y la conges-
tiéon nasal, ademds de otros
efectos en la piel o en los ojos,
bloqueando el desenlace del
ataque alérgico y dejando los
bronquios dilatados para que
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desarrollen su normal funcién
sin que la inflamacién que pro-
duce el asma (la alergia es infla-
matoria) impida el correcto y
suficiente paso del aire y pro-
duzca ahogos.

La terapia inmunolégica se
basa en detectar a qué es alér-
gico cada paciente y desarro-
llar una vacuna para esa aler-
gia. De ese modo el cuerpo no
reacciona a la entrada del alér-
geno —dcaros del polvo, péle-
nes, pelos de animales, etcéte-
ra— “confundiéndolos” con
agentes nocivos y desatando
una respuesta de rechazo que
llega a ser inflamatoria y gene-
ra los accesos de estornudos,
tos, mocos, asma, irritaciones
oculares, etcétera.

Durante afios los especialistas
en la materia han optado por
unos o por otros medios de cu-
racién o de contencién. Hay
quien rechaza las vacunas con-
trala alergia alegando quelaen-
fermedad es en su base una pre-
disposicién del sistema inmune
de cuerpo a desarrollar respues-
tas patolégicas, de modo que si
se “cura” una alergia a una cosa,
lo mas probable es que en pocos
aflos el cuerpo desarrolle una
alergia a otra cosa, y hay que
volver a empezar.

Por ello se limitan a recetar
antihistaminicos y si es necesa-
rio broncodilatadores. No es
que exista una controversia pro-
piamente dicha. El médico es-
pecialista en alergologfa, inmu-
nologia o neumologia, que son
las especialidades que tratan
este problema, ademds de en
casos especiales los dermatdlo-
gos, decidird lo que vea mds
conveniente para cada caso.

Sin embargo, cabe sefialar
que un estudio desarrollado
sobre 10.000 personas estd dan-
do nuevaluz al tema: Segtin in-
formala Agencia SINC un me-
gaestudio sobre los anticuer-
pos de 10.000 personas de
pacientes seleccionados en di-
versos estados de EE UU ha
dado una sorpresa a los alergé-
logos al revelar que la propor-
cién de personas alérgicas es la
misma en cualquier zona del
pais, lo tinico que varia es la
sustancia que cada una recha-
za. ;La predisposiciéon importa
mas que la exposiciéon? De con-
firmarse, los médicos tendrian
que revisar algunas terapias.

La intuicién llevaria a pensar
que en zonas con mayor canti-
dad de polen se producen més
alergias. Pues no es ast. El cen-
so mds amplio realizado hasta
la fecha, con una muestra de
10.000 personas repartidas por
toda la geografia estadouni-
dense a quienes se les midieron
anticuerpos de 19 alérgenos di-
ferentes, establece que la pre-

ASMA POR ALERGIA

Se irata de una enfermedad cronica caractenzada por la
apancicn de episodios de dificultad respiralona (cnsis o
atagues), en general ligados a otros sintomas como tos,
pitidos al respirar y sensaciin de ahogo. Es debido a una
reaccidn aléngica a un alérgeno (asma aguda)
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valencia de alergias en mayo-
res de cinco afios es la misma
en cualquier regién de EE UU.

“Este fue el resultado mds ines-
perado del estudio”, explica a
Sinc Darryl Zeldin, lider del
trabajo y director del Instituto
Nacional de Salud Ambiental
del NIH, segtin se incluye en
un amplio reportaje publicado
enla pagina web de la Agencia
SINC. “Imagindbamos —afia-
de— que en unas zonas la pobla-
cidén sufriria mds alergias.

En cambio, la prevalencia es
prdcticamente idéntica a lo largo
de EEUU, cosa que nos hace pen-
sar que lo importante no son los

Los misculos que rodean
las vias respiratonas se
conirasn

— Las paredes bronguiales
se inflaman

i Se produce mucosidad
excesiva que bloquea las
vias respiralonas

factores externos, sino los inter-
nos”. “Es un dato verdaderamente
interesante”, opina Josep Maria
Anto, director del Centro de
Investigacién en Epidemiolo-
gfa Ambiental de Barcelona y
coordinador del proyecto euro-
peo MeDall para entender los
mecanismos de aparicién de
las alergias, segtin refleja el re-
portaje de la Agencia SINC:

Los cientificos creen
que las alergias no son
tanto causa de los
alérgenos sino por de
una predisposicion del
organismo humano

as alergias tienen una forma de presentarse
muy variada. Su amplio espectro de presenta-
cién va desde una tos irritativa, seca y exte-
nuante hasta un distrés respiratorio, que puede ser
mortal. Todo ello, sin olvidar que, en muchos casos,
da la cara, directamente, en forma de ocasionales, inofensivos
e inoportunos estornudos o en su vertiente mds exudativa,

como una incoercible rinitis.

Sin embargo, las vias aéreas no son la tinica diana de los aler-
genos. La piel o el intestino son dos érganos dados a reaccionar
de forma aparente y exagerada frente a sustancias considera-
das por el organismo como extrafias. El prurito, los habones y
la diarrea la representan en sus otras caras.

En la mayoria de las ocasiones, las manifestaciones son tan
molestas y fastidiosas como inofensivas. El interrogatorio cli-
nico es, con mucho, la mejor herramienta para su diagnéstico,
sin dejar de lado que las tecnologifas médicas, cutdneas o plas-
maticas, son cada vez mds precisas.

La alergia es poliédrica. Esta representada por entida-

Se produce el
caracteristico sonido
de jadeo. Esto se
CONOCE COMS U
ataque de asma

CAUSAS

Alerganos

Acaros del polvo, polen, mohos,
mascotas, abimenics, medicinas

Irritantes

Tabaco, humo, vapores, gases de

rociadores, pinturas para el hogar.

“Desde los diez afios sospecha-
mos que no son tanto el resultado
de una exposicion a alérgenos es-
pectficos, sino mds bien una pre-
disposicion previa que se manifies-
ta cuando hay exposicion.” “El es-
tudio apoya esta hipdtesis”,
apunta Anté. “Si alquien tiene
predisposicion a sufrir alergias, re-
accionard ante lo que haya en su
ambiente, ya sea polen, comida o
pelos de gato”, dice Zeldin.

Los investigadores estadou-
nidenses han confirmado que
el tipo de alergia sf es diferente
en una regién u otra. Por ejem-
plo, en la costa este hay més
alergias a sustancias propias de

Las estacionales

des de naturaleza variopinta. En algu-
nos casos sintomas aparentemente alér-
gicos responden a manifestaciones pri-
marias de otras entidades de origen
muy distinto y de tratamiento total-

mente diferente.

La primavera es el momento en el que se
manifiestan las alergias estacionales. Sin
embargo comparten manifestaciones que
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interiores, como pelo de gato o
dcaros del polvo, y en la costa
oeste a sustancias de exteriores,
como hierbas o polen. Segtn
los investigadores, que la pre-
valencia final sea tan similar in-
dica que “si alguien tiene predis-
posicion a sufrir alergias, va a re-
accionar ante lo que encuentre en
su ambiente, ya sea polen, cucara-
chas, comida o pelos de gato.

Lo importante no es a qué te ex-
pongas, sino la sensibilidad de tu
sistema inmunitario a sobrerreac-
cionar”, sentencia Zeldin, ava-
lando las tesis de quienes pre-
ferfan evitar los sintomas a eli-
minar unas alergias que

oA

Jaume Orfila
Asesor Cientifico
de Salut i Forca

pueden ser la avanzadilla de intoxicacio-

nes, de graves cuadros infecciosos e incluso de enfermedades
autoinmunes sistémicas. La alergia es muy frecuente pero las
enfermedades que se manifiestan como ella, sin serlo, no son
nada extrafias. Estos cuadros precisan de un diagndstico rigu-
roso y de un tratamiento especifico. No tenerlo en cuenta, no

es una buena opcién.
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reaparecerian, aunque diferen-
tes, con el tiempo. “Y también
nos hace pensar que los factores ge-
néticos pueden ser mds determi-
nantes y generales de lo que creia-
mos”, anade este médico e in-
vestigador.

La gente se hace alérgica an-
tes de la exposicién, no des-
pués. ;Hay, pues, que seguir
descubriendo las causas de la
alergia y vacunar como piedra
angular del tratamiento?
¢Ofrece algtn tipo de riesgo o
efecto secundario vacunar con-
tra diferentes alergias alo largo
de la vida? Los especialistas lo
estdn estudiando.

Josep Maria Anté —reflejala
Agencia SINC— matiza que
“una cosa son los datos y otra las
interpretaciones”, y cita estudios
a escala europea y mundial en
los que si se observa variacién
en la prevalencia de las alergias.
“Tanto en paises industrializados
como en el mundo en desarrollo hay
mds alergias en las ciudades que en
las dreas rurales. Esto estd bien es-
tablecido. Los paises nordicos su-
fren mds alergias que los mediterrd-
neos, aungue desconocemos las
causas y mecanismos”.

Cuando una persona es alér-
gica a una sustancia, su sistema
inmunitario se defiende de ma-
nera exagerada ante lo que con-
sidera una amenaza, produ-
ciendo inmunoglobulina E
(IgE), que provoca la reaccién
alérgica. Por eso se miden en
sangre los niveles de distintas
variantes dela IgE. Ant6 desta-
ca que el estudio estadouniden-
se haya analizado la presencia
ensangre de 19 anticuerpos IgE
diferentes, mientras que de mo-
mento los estudios europeos
han utilizado solo entre 5y 7.

“No me sorprenderia que si am-
plidramos el niimero de sensibili-
dades medidas observdramos tam-
bién mds homogeneidad en Euro-
pa”, dice Anté. “Cuanto mds
sucio estd el ambiente en que te cri-
as, menos riesgo de alergias ten-
drds”, establece Zeldin. Parece
que la préctica de exponer alos
nifios a los virus y bacterias de
otros nifios en las escuelas para
fortalecerlos, podria funcionar,
al menos a nivel de la misma fi-
losofia, con las alergias.

Resulta obvio que en la apa-
ricién de alergias intervienen
factores ambientales como el
exceso de higiene, la contami-
naciény la obesidad. Los nifios
que van a guarderfas desarro-
llan menos alergias que los
criados en casa. Por su mayor
exposicién a gérmenes desde
pequerios, los que tienen her-
manos también sufren menos
alergias que los hijos tinicos,
segln se refiere en el extenso
informe publicado hace un
tiempo por la Agencia SINC.

RINITIS ALERGICA

S trata de un un trastorno que afecta a la mucosa nasal al inhalar un alergénico
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En un estudio en zonas
rurales se observo que
la exposicion a
endotoxinas
bacterianas del ganado
protegia de las alergias

En un estudio realizado en
zonas rurales de Austria y
Alemania —afiade el mismo
informe— se observé que la
exposicién a endotoxinas bac-
terianas procedentes del gana-
do generaba una notable pro-
teccién frente alergias. Zeldin
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acaba de publicar otro estudio
demostrando que la exposi-
cién a altos niveles de NO2 y
particulas en ciudades conta-
minadas incrementa la canti-
dad de alergias.

El ambiente en el que una
persona se desarrolla modula
el sistema inmunitario para
hacerlo més resistente o fragil
ante las alergias. Pero el nuevo
paradigma indica que genes y
ambiente pueden terminar
configurando un organismo
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susceptible de manera genéri-
ca a las alergias, que después
reaccionaréd ante el contacto
con alérgenos. No habria ge-
nes o sensibilizacién inicial a
sustancias especificas, sino
mecanismos mds generales
que harian a una persona alér-
gica o no.

La predisposicién serfa mds
importante que la exposicién,
creen los expertos: “Si tras mds
investigaciones confirmarmos que
esto es ast, nos tocard replantear
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algunas terapias basadas en evitar
la exposicién”, apunta el Dr.
Anté. Otro aspecto interesante
derivado del trabajo de Darryl
Zeldin es que el aumento de
alergias en las tiltimas décadas
puede haberse detenido. Los
especialistas creen que segura-
mente por la hipétesis de la hi-
giene, las alergias en paises de-
sarrollados han crecido.

“Pero no tenemos datos precisos
para demostrarlo, porque los test
cutdneos con los que se median las
alergias hace 30 0 40 afios no eran
tan precisos como los andlisis de
IgE en sangre que hacemos en la
actualidad”, explica Zeldin.
Para solucionar esto, investiga-
dores del Instituto Nacional de
Salud Ambiental del NIH es-
tan recogiendo muestras de
sangre de antiguos estudios
guardadas durante décadas,
en las que quieren analizar la
concentracién de IgE.

“Lo que nos parece estar obser-
vando es que efectivamente hubo
un gran aumento, pero que en los
tiltimos arios se ha estabilizado”,
concluye. “Podria ser que hubié-
ramos llegado a cierta saturacion
poblacional en la prevalencia de
alergias. Esto encajaria en la hipé-
tesis de que hay mecanismos mds
genéricos. No todo el mundo es
susceptible a todo”, confirma
Anté. De momento todo son
hipétesis. Lo que funcionaba
antes funciona ahora. Es cues-
tién de enfoques, de mejorar
protocolos.
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Llevar una alimentacion
sana tambpién es
posible en verano

La nutricionista del Policlinico Laserclinic de Hospital
Parque Llevant, Cati Neus Abraham, nos ofrece algunas
férmulas para mantener buenos hdbitos nutricionales

SaLup EDICIONES

El verano es una de las épo-
cas del afio mds esperada, en la
que realizamos una gran canti-
dad de actividades al aire libre
y exponemos mads nuestro
cuerpo alas altas temperaturas
y a los efectos nocivos del sol.

También cambian nuestros
habitos y suele ser muy fre-
cuente perder la rigurosidad de
los horarios de invierno, afec-
tando a nuestro modo de ali-
mentarnos, favoreciendo que
nuestra alimentacién se vuelva
desordenada y descuidada.

Por esta razén resulta funda-
mental adquirir también en ve-
rano una rutina que favorezca
una dieta sana, ordenada y equi-
librada, olvidandonos de las de-
nominadas “dietas milagro”.

A las puertas de esta esta-
cién, Cati Neus Abraham, nu-
tricionista en el Policlinico La-
serclinic de Hospital Parque
Llevant nos da algunos conse-
jos para que nuestra alimenta-
cién siga siendo igual de sana
también en verano.

La importancia de la
hidratacion

Debido al calor, tenemos ma-
yores posibilidades de deshi-
dratarnos. Por ello es recomen-

dable beber una mayor canti-
dad de liquido, y priorizar el
consumo de alimentos frescos,
en particular verduras y frutas,
ya que son ricas en agua, vita-
minas y minerales, y nos ayu-
dan a rehidratarnos.

Introducir estas sencillas
pautas en nuestro dia a dia re-
presenta el primer paso para
adquirir una rutina que favo-
rezca una dieta sana, ordenada
y equilibrada.

Algunos trucos para lograr
nuestro objetivo

Igual que planificamos nues-
tras salidas, podemos hacerlo
también con nuestras comidas,
tanto en casa, como si comemos
fuera. De esta manera, evitamos
comer todos los diaslomismoy
ademads podemos elaborar me-
niis més saludables que un sim-
ple séndwich o patatas fritas.

Podemos acudir a las salsas
para hacer mds atractivo un
plato. Elaboradas con produc-
tos frescos y naturales es sinéni-
mo de placer, pero también de
salud.

Tener siempre a punto yogu-
res, frutas, o ensaladas con ve-
getales frescos y /o combina-
das con fruta siempre a punto
nos permitird no caer en los ali-
mentos ultraprocesados cuan-

do sintamos hambre. También
resulta extremadamente ttil
no comprar aquello que no
queramos comer.

Lo que nunca debe faltar en
nuestra dieta

- Verduras y hortalizas de to-
dos los colores. Incluirlas tanto
en la comida como en la cena.

- Frutas ya sea como parte
del desayuno, postre, snack o
en ensaladas.

- Protefna de calidad (carne,
pescado, huevos o legumbres)
que son muy saciantes.

- Grasas saludables (aceite de
oliva virgen extra, aguacate,
frutos secos...). Son necesarias
para nuestro organismoy, ade-
mads, aportan mds saciedad a
las comidas.

- Cereales como arroz, qui-
noa, trigo sarraceno, avena o
tubérculos (patata, boniato).

- Lacteos naturales y de cali-
dad, los podemos consumir en
forma de yogurt, helado case-
1o, queso...

Y por tdltimo tener siempre
presente que llevar una ali-
mentacién sana y equilibrada,
manteniendo unos buenos hé-
bitos no solo es bueno para
nuestra salud, sino que nos
hard sentir mejor y por tanto,
disfrutar mds del verano.

Del 9 al 22 de mayo de 2022¢ 23

Cati Neus Abraham.
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contra el cancer
en llles Balears

Aprendiendo a vivir
con el miedo a la recaida

REDACCION

Con la llegada del diagndsti-
co del cadncer nos vemos arras-
trados por muchas emociones.
Las dudas sobre el futuro, so-
bre el tratamiento, las secue-
las... Nos centramos en ir
afrontando cada paso, como si
quisiéramos escalar una mon-
tana. Y una vez que parece que
todo ha pasado, que el cancer
ha remitidoy estamos en lo que
creiamos que seria la cima,
aparece una nueva e intensa
emocion: el miedo a la recaida.

Es algo normal. Pasar un
proceso oncoldgico es una ex-
periencia que no queremos re-
petir. Ademas, esta emocidn
tiene su funcion. El miedo, al
finy al cabo, nos hace estar
alerta.

Es porello que el miedo a la

recaida aparece no solo por te-
mor a repetir la experiencia,
sino también para que poda-
mos estar vigilantes respecto
a cambios o posibles sintomas
gue nos deban hacer consultar
con nuestro médico y tomar
medidas a tiempo.

Entendiendo que el miedo a
la recaida es una emocién no
solo valida y habitual, sino tam-
bién necesaria, el problema
llega cuando se convierte en
una obsesidn que nos controla,
y deriva en sintomas como el
nerviosismo, la ansiedad, la
tristeza o la hipervigilancia,
que acaban afectando a nues-
tro dia a dia.

Por ello, es necesario no
desterrar ese miedo, sino
aprender a gestionarlo. El
equipo de psicooncologia de la
Asociacion Espanola Contra el

Taller para pacientes que
han acabado el tratamiento

Hospital de Formentera
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Cancer realiza talleres dirigi-
dos a pacientes que han acaba-
do el tratamiento. Puede obte-
nerse mas informacion al res-
pecto llamando al nimero 900
100 036

Como se manifiesta el
miedo

Taly cémo senalabamos, el
miedo a la recaida es un senti-
miento habitual en los pacientes
con cancer. En ocasiones, apa-
rece inmediatamente después
de la remision del tumor; en
otras, se acrecienta en fechas o
momentos senalados. Por
ejemplo, cuando se acerca una
revision; al acercarse una fecha
especial, como el dia del diag-
ndstico, de la cirugia; o bien
cuando una persona conocida es
diagnosticada, tiene unarecaida

contra el cancer
&n Formentera
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onos hablan de un fallecimiento
a causa de la enfermedad.

En estos momentos lo que
nos ocurre es que nos desbor-
dala sensacion deincertidum-
bre, una emocion que también
podemos aprender a manejar.

Estaincertidumbre puede tra-
ducirse en falta de concentra-
cion, que nos cueste hacer cosas
que antes haciamos sin pensar,
falta de sueno, irritabilidad, y
otras muchas alteraciones.

De esta forma, este miedo
puede manifestarse de diferen-
tes formas, en lo que se conoce
como el ‘triple sistema de res-
puesta’. Este se resumiria en:

¢ | 0 que ocurre en mi mente.
Nos desbordan pensamientos
recurrentes de prevision del
futuro, los llamados “y si...".
Esto dificulta estar atentos a
otras tareas cotidianas.

e Lo que ocurre en mi cuer-
po. Sintomas parecidos a la an-
siedad, dificultad con el sueno,
tension muscular, taquicardia,
nerviosismo.

¢ | o que yo hago. Puede dar-
se una evitacion de todo lo que
tenga que ver con la enferme-
dad, no contactar con nada o
nadie que tenga que ver con el
cancer e, incluso, evitar citas
médicas; o pasar al otro extre-
mo, una hipervigilancia alrede-
dordel cancer. Esto nos lleva a
estar mas enfadados e irrita-
bles o sentir tristeza acusada.

Qué podemos hacer
para controlar el miedo

Lo primero que hay que ma-
tizar es que si la situacion llega
aun punto en el que el miedo
nos bloquea para disfrutar o
sobrellevar nuestro dia a dia,
sera necesario acudir a un es-
pecialista en psicologia para
que nos ayude con la gestidn
del mismo.

Mientras, hay ciertas herra-
mientas que nos pueden ser
Utiles para no dejar que toda

nuestra energia se centre en
luchar contra el miedo, y nos
quite los recursos para el resto
de nuestras actividades.

El objetivo no es eliminar el
miedo, sino hacerlo mas pe-
queno para dejar mas espacio
a otras emociones del dia a dia.

1. Pensamiento orientado al
presente. EL miedo nos genera
un malestar para algo que no
ha sucedido o no sucedera. Por
eso debemos centrarnos en lo
que esta pasando hoy. Es una
pauta complicada, porque con-
lleva mucha practica. El miedo
es tan grande que cuesta, pero
con la practica podemos ir de-
sarrollando esta capacidad.

2. Rutinas y planificacidn.
Cuando el ser humano no tiene
problemas determinantes, es
sencillo encontrar cosas que nos
gustaria hacer, y si no las hace-
mos es porque no tenemos tiem-
po. Cuando una persona esta
mal es muy complicado volver a
conectar con esas actividades.
Por eso, es importantes volver a
planificar rutinas y actividades
que nos gustan. Leer un libro,
quedar con un amigo, hacer de-
porte, para, poco a poco, ir recu-
perando nuestra vida.

3. Relajacion y meditacion.
Son importantes paraayudar a
desactivar estos pensamientos
obsesivos. Estos pensamien-
tos activan nuestro nerviosis-
mo, mientras que la relajacion
y la meditacidon nos ayudan a
desactivarlos.

4. Regulaciéon emocional. Las
emociones son adaptativas, vie-
nen con nosotros. Sin embargo,
esimportante realizar un traba-
jo para identificarlas, ponerles
nombre para entrar en contac-
to. El siguiente punto seria sa-
ber cdmo expresar esa emo-
cion, o, incluso, saber cuandoy
con quién quiero expresarla.
Hemos de tener en cuenta que
no podemos obviarla, porque la
emocidén no desaparece, pero si
se puede gestionar.
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Javi Torrado, de Melicoté; Jaime Bellido, vicepresidente de la Asociacién Espariola Contra el Cdncer en Balears, y Xesca Valenti, voluntaria.
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Llegan las tazas solidarias de Melicoto, tras el éxito
de las bolsas con mensajes de prevencion del cancer

REDACCION

Los ilustradores de Melicotd
disenaron el pasado mes de
junio unas bolsas solidarias a
beneficio de la Asociacion
Contra el Cancer en Balears.

Los cuatro modelos presen-
tados pusieron el foco en la
prevencion del cancer e inclui-
an frases de la cultura popular
mallorquina para incidir en la
importancia que tiene seguir

habitos de vida saludable: ali-
mentacion adecuada, protec-
cion solar, ejercicio fisicoy no
fumar.

Después del éxito de ventas
que tuvieron las bolsas, que
contaron con Miquel Montoro
y Abdén Prats como embaja-
dores, Melicotd ha adaptado
los mismos disenos a cuatro
modelos de tazas solidarias
que estaran a laventaensu
tienda de calle Blanquerna,
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La Asociacion Espanola
Contra el Cancer y el Colegio
de Farmaceéuticos aleccionan

a la poblacion sobre
proteccion solar

REDACCION

Voluntarios de la Asociacion,
farmacéuticos del COFIBy pro-
fesionales de los laboratorios
dermatoldgicos Avene han in-
formado sobre la necesidad de
protegerse adecuadamente
del sol en las carpas que se
han instalado en Palma, la UIB,
Ciutadella, Ibizay Formentera.

Las personas interesadas
podian conocer su fototipo de

piel tras una medicidon indivi-
dual de melanina, se les indi-
caba cual es la proteccion solar
que necesitany recibian una
muestra de proteccidén solar
adecuada, asi como un folleto
informativo con los principales
consejos de prevencion.

En el presente nimero de
Salut i Forca, el lector encon-
trard mas informacion sobre
esta iniciativa conjunta en la
seccion ‘Farmacia Oberta'.

32, en Palma, y en las sedes
de la Asociacion Espafola
Contra el Cancer en Palma,
Incay Campos.

En la presentacion de este

nuevo producto solidario, Rocio
Capristo, técnica en Preven-
cion de la Asociacion Espanola
Contra el Cancer en Balears,
dio una charla sobre como re-

ducir el riesgo de sufrir cancer
incorporando habitos de vida
saludable, como se nos indica
en el Codigo Europeo Contra el
Cancer.
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Una seccion del Col:-legi Oficial de Farmaceéutics de les Illes Balears v de Cooperativa d

la AECC vy el COFIB inciden en la importancia
de protegerse adecuadamente del sol

REDACCION

La Asociacién Espafiola Con-
trael Cancer enIlles Balearsy el
Col legi Oficial de Farmaceutics
de les Illes Balears han retoma-
do, tras dos afios de parén debi-
do ala pandemia, la campafia
conjunta de prevencién de can-
cer de piel, una enfermedad
cuyo principal factor de riesgo
es la exposicion a la radiacién
ultravioleta. La camparia, con el
lema de “Amb el sol... no ju-
guis amb foc”, se desarrolla a
través de carpas informativas
atendidas por farmacéuticos
del COFIB y laboratorios Avé-
ne, ademds de voluntarios de la
AECC que informan sobre la
necesidad de protegerse ade-
cuadamente del sol. Las perso-
nas atendidas en las carpas co-
nocen su fototipo de piel tras
una medicién individual de
melanina, selesindica cuél esla
proteccién solar que necesitan
y se entrega una muestra de
proteccién solar adecuada.

Prevencion

Enla presentacién de la cam-
pafia informativa, el presiden-
te de la Asociacién Espafiola
Contra el Cancer en Illes Bale-
ars, Dr. José Reyes, expuso los
criterios de prevencién y los til-
timos datos sobre la incidencia
y mortalidad del cancer de piel
ennuestra comunidad auténo-
ma. En 2021 hubo 130 nuevos
casos de melanoma en Balea-
res y 16 personas fallecieron a
causa de este tumor. La impor-
tancia del melanoma reside,
mds que en su frecuencia, en su
répido aumento en paises de-
sarrollados desde los afios 50 y
a que este aumento estd rela-
cionado directamente con la
exposicién solar por motivos
estéticos y de ocio; alrededor
del 81% de los casos se locali-
zan en paises desarrollados. En
Baleares, la incidencia de los
diagndsticos de cdncer de piel
se sitlia en quinta posicion tras
el cancer colorrectal, de mama,
préstata y pulmoén.

En su intervencion, el Dr. Re-
yes subray¢ la importancia de
mantener una correcta protec-
cién solar y del cuidado de la
piel: “Usar protector solar adap-

Tenemos
un gran
camino por
de

Un momento de la presentacién de la camparia “amb el sol... no juguis en foc”

tado al fototipo de piel y evitar es-
tar al sol durante periodos prolon-
gados, especialmente en las horas
centrales del dia (entre las 12 ho-
ras y las 16 horas), puede reducir
el riesgo de desarrollar cdncer de
piel; especialmente en personas
con pieles sensibles cuyo fototipo
cutdneo es bajo”, afirmé.

Por su parte, Antoni Real,
presidente del COFIB, destacé
el compromiso de los farma-
céuticos en la fotoproteccién
solar de los ciudadanos, una
labor que cuenta con la cola-
boracién de la Cooperativa
d’Apotecaris para hacer posi-
ble la distribucién, desde las

oficinas de farmacia, de 65.000
folletos con consejos practicos
sobre prevencién solar. Ade-
maés, Real explicé que “es muy
importante consultar al farma-
céutico en caso de tomar alguna
medicacion, ya que hay algunos
fdrmacos fotosensibilizantes que
pueden crear reacciones adversas.

También hay que preguntar al
farmacéutico en casos especiales
como nifios, embarazadas o per-
sonas mayotes, que deben aumen-
tar las precauciones a la hora de
tomar el sol”, concluyé.

Evitar la exposicion al sol

Por su parte, Aina Bordoy,
vocal de dermofarmacia del
COFIB, insisti6 en la necesidad
de evitar la exposicién solar en
las horas centrales del dia, a
utilizar fotoprotector también
en los dfas nublados, y a apli-
carlo al menos media hora an-
tes de la exposicién al sol, ade-
mds de renovar la aplicacién
cada dos horas. La vocal cole-
gial también record¢ la necesi-
dad de utilizar gafas de sol ho-
mologadas, gorra y fotoprotec-
tor labial e inst6 a no olvidarse
de ponerse crema detrds de las
orejas, nariz y pies. Por dltimo
explicé que cuando se trata de
nifios, mujeres embarazadas,
ancianos o personas que to-
man medicacién, se debe con-
sultar al farmacéutico, que
ayudard a seleccionar el foto-
protector mas adecuado para
cada caso o tipo de piel.

Como detectar sefiales de alarma del

cancer de piel y prevenir su aparicion

El cédncer de piel es una enfermedad
maligna producida por la divisién y cre-
cimiento descontrolado de las células
que la forman, con capacidad
para invadir los tejidos y es-
tructuras sanas de alrededory;,
en algunos casos, a otros érga-
nos a distancia. Existen varios
tipos de cdncer de piel, entre
los que destacan los melano-
mas y los carcinomas.

Tanto en los carcinomas como
en los melanomas, el principal
factor de riesgo implicado en su
aparicién son las radiaciones so-
lares (fundamental en los carci-
nomas) sobre todo las de tipo B (UVB) y
las de tipo A (UVA), por ello resulta funda-
mental protegerse adecuadamente, sobre
todo durante la época estival, cuando los
indices de radiacién son més elevados.

Los melanomas son el tipo de cancer
cutdneo menos frecuente, aunque en los

altimos afios se estd registrando un au-
mento de forma considerable. Se desarro-
llan sobre todo en personas de piel y ojos
claros con dificultad
para broncearse y
que han sufrido que-
maduras  solares.
Igualmente, la expo-
sicién puntual, exce-
siva e intermitente al
sol se relaciona con su
aparicién, preferente-
mente en zonas no
expuestas al sol habi-
tualmente, como la
espalda o las piernas.

Ademads de la accién de las radiaciones
solares, el riesgo que una persona tiene
de padecer un melanoma aumenta con
la existencia de antecedentes familiares
o personales de este tumor, la presencia
en la piel de mds de 50 0 60 lunares, el pa-
decimiento de quemaduras solares con

ampollas durante la infancia y adoles-
cencia y la edad avanzada.

Como suelen presentar lesiones muy
caracteristicas, una sefial de alarma es
que sigan la regla del A (asimetria), B
(bordes irregulares), C (color variado), D
(didmetro mayor de 6 milimetros) y E
(evolucién y cambio de aspecto). Ante
una lesién que presente alguna de estas
caracteristicas, o si se producen cambios
en las manchas, costras o tlceras ya exis-
tentes, es necesario consultar con el der-
mato6logo a la mayor brevedad posible.

Por otra parte, los carcinomas son los tu-
mores mds frecuentes del ser humano y
aparecen sobre todo a partir de los 50 afios,
principalmente en personas expuestas al sol
de forma crénica, como trabajadores al aire
libre. Con gran frecuencia, las lesiones se lo-
calizan enla cara, el cuello y las manos. Ante
la aparicién de cualquier alteracion, lesion
nueva o el cambio de alguna ya existente, se
debe consultar con el dermatélogo.
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El pasado dia 3 de mayo de
2022 el Dr. Joan Enric Vilardell
Santacana, repas6 la historia de
los lazaretos del Mediterraneo
occidental en la Reial Acade-
mia de Medicina de les Illes Ba-
lears, una investigacién fruto
del interés que le suscit6 el La-
zareto de Mahon.

El Dr. Vilardell, menorquin
de adopcién desde hace 40
afios, es diplomado en Arqui-
tectura Técnica, Licenciado en
Arquitectura y Doctor en Ar-
quitectura con la tesis “La Fun-
dacién de Georgetown, Menorca
1771"”, enmarcada dentro de la
Historia de Menorca y espe-
cialmente en la Historia de su
Arquitectura.

Actualmente es secretario ge-
neral del Colegio Oficial de Ar-
quitectos de las Islas Baleares
en la demarcacién de Menorca
y autor de los libros “La Funda-
cion de Georgetown, Menorca,
1771” -obra principal, su tesis
doctoral-, “Arquitectura contem-
pordnea en Menorca”, “Miradas
comprometidas. Articulos de Ar-
quitectura y Urbanismo (1993-
2017)”, “Muestra de Arquitectu-
ra: la vivienda unifamiliar en Me-
norca, 1950-1990"y “Es Castell:
catdlogo de la exposicién 1991”.

Trayectoria

Tiene una dilatada trayectoria
como arquitecto en edificacién y
urbanismo y ha ganado nume-
rosos premios. Hace 5 afios que
es miembro numerario del Isn-
titut Menorqui d’Estudis (IME),
Seccién de Ciencia y Técnica, y
lleva muchos afios colaborando.

Como investigador ha escri-
to sobre arquitectura contem-
pordnea de Menorca con fasci-
culos editados desde el afio
1991, ha participado en cursos
sobre Historia de la Arquitec-
tura en la Universidad Interna-
cional de Menorca Isla del Rey,
ha participado en Jornadas de
Arquitectura sobre cémo reu-
tilizar y redisefiar la Arquitec-
tura del Puerto de Mahén y ha
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Breve historia de los Lazarateros
en el Mediterraneo Occidental

El Dr. Joan Enric Vilardell Santacana, repasd la historia de los lazaretos del
Mediterrdneo occidental en la Reial Académia de Medicina de les llles Balears
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De izquierda a derecha, Dr. Arturo Lépez Gonzdlez, Dr. Joan Enric Vilardell Santacana y Dr. Pere Riutord Sbert

publicado sobre la arquitectura
y urbanismo de Menorca entre
los afios 1960-1980.

En su obra, el Dr. Vilardell
tiene una vision histérica de lo
que se debe hacer arquitect6ni-
camente, pero también tiene
una visién de futuro. Por eso,
sus proyectos son solidos fruto
de la investigacién ademds de
lainnovacién, una doble mira-
da que encontramos en el dise-
fio de su arquitectura.

EI Dr. Pere Riutord, dando la infroduccion a la conferencia.

El trabajo que ha presentado
en la Reial Académia de Medi-
cina de les Illes Balears se llevé
a cabo mediante una beca otor-
gada por el IME en 2019. Pro-
fundizar en el conocimiento de
los Lazaretos del Mediterrdneo
occidental con la ordenacién ur-
banistica que ha ido existiendo,
con su configuracién arquitec-
tonica, con el andlisis de la poli-
tica sanitaria de contexto, des-
cubriendo nuevos aspectos so-

bre estos temas, han sido los
principales contenidos de su ex-
posicién. Ha tenido que viajar -
presencialmente o de forma vir-
tual- a Venecia, Milan, Verona,
Génova, Trieste, Dubrovnik, La
Valetta, Mesina, Cagliari, Barce-
lona, Alctidia, Palma, evidente-
mente Mahén y muchos luga-
res mds, para tener una visiéon
global y con conocimiento de la
existencia de los lazaretos.
Este trabajo incluye concep-

Imagen de la RAMIB, donde fuvo lugar la conferencia.

tos del siglo XVII y XVIII que a
dia de hoy oimos todos los dias:
infecciones, hospitales, cuaren-
tena, confinamiento, epidemia,
frontera, salud publica... pala-
bras que también encontramos
en este magnifico trabajo.

De la misma forma que lo
hacia Josep Miquel Vidal i
Hernandez, el Dr. Joan Enric
Vilardell Santacana ha ilustra-
do con un capitulo més de la
Historia de la Ciencia.
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«El "Sleeve gastrectomy” es hoy la técnica
quirdrgica mas eficaz para tratar la obesidad
morbida vy reducir el peso hasta un 70%»

Los doctores Andrés
Cifuentes y Salvador
Pascual son dos
cirujanos del aparato
digestivo, referencia en
Baleares en muchas
técnicas quirdrgicas.
Dedicados en exclusiva,
en el dmbito de la
Medicina Privada a
Juaneda Hospitales, y en
sinergia con los
endocrindlogos Luis
Masmiquel y Luis Gémez,
conforman la Unidad de
Obesidad de este centro
hospitalario. En esta
entrevista el Dr Andrés
Cifuentes explica las
claves de una
intervencién quirdrgica,
el “Sleeve gastrectomy”,
que tiene por objeto una
reduccion de estébmago
para lograr la correccion
de la obesidad mérbida
y de las multiples y
peligrosas patologias
asociadas que conlleva
esta enfermedad.

P—;En qué consiste el “slee-
ve gastrectomy”’?

R.—El “Sleeve gastrec-
tomy” es una cirugfa para la
obesidad, conocida en caste-
llano como gastrectomia en
manga, gastrectomia tubular
o gastrectomfa vertical, que
consiste en reducir la capaci-
dad del estémago, extirpan-
dole una gran parte, y fabri-
cando con ese proceso un tubo
gastrico que tiene menor capa-
cidad. Se realiza por via lapa-
roscépica, es decir, sin corte
quirtrgico abierto, insertando
en el abdomen una serie de tu-
bos que llamamos trocares,
evitando asf grandes incisio-
nes. Es la técnica mds realiza-
da actualmente, a nivel mun-
dial, para el problema de la
obesidad. Con esta interven-
cién lo que conseguimos, al te-
ner menor capacidad el est6-
mago resultante, es reducir el
apetito y también la capacidad
de comer del paciente. Al to-
mar menos cantidad de ali-
mento en cada comida se lo-
gra el objetivo de adelgazar,
en un periodo aproximado de
unos dos afios.

Los doctores Salvador Pascual y Andrés Cifuentes.

» “Este tipo de intervencion
estd indicada en la mayoria
de los pacientes afectos de
obesidad morbida, pero
siempre se debe realizar
con caracter previo un
estudio individvalizado"

P.—;A quién se puede operar

con esta técnica?

R.—Este tipo de interven-

cién estd indicada en la mayo-
ria de los pacientes afectos de

obesidad mérbida, pero
siempre se debe realizar
con carécter previo un estu-
dio individualizado. Se
aplica a pacientes adultos,
de entre 18 y 70 afios, con
una obesidad mérbida, es
decir, con un indice de
masa corporal (que es la re-
lacién entre la talla del peso
del paciente) superior a 35-
40; pacientes obesos que
ademds presenten algin
tipo de morbilidad asociada,
patologias que van asociadas
a la obesidad. Esta cirugia
también se ha visto indicada
en algunos de los pacientes

>

“El *Sleeve gastrectomy' es el
tratamiento que tiene en estos

momentos una mayor aceptacion

y una mayor utilidad para este

tipo de pacientes y de la patologia
asociada a los casos mas graves y

peligrosos de obesidad”

con sindrome metabdlico, esto
es, con una diabetes de dificil
control y asociada a una obe-
sidad severa. En cualquier
caso, a todos los pacientes que

se vayan a someter a esta
intervencién hay que estu-
diarlos previamente, para
descartar una serie de en-
fermedades, como lesiones
gdstricas, reflujos severos,
trastornos endocrinolégi-
cos, psiquidtricos o de con-
ducta alimentaria que po-
drian justificar esa obesi-
dad y que tendrian otro
tipo de tratamiento. Se rea-
liza primero un estudio in-
dividualizado, se consensia la
indicacién con el paciente y fi-
nalmente se sefialan la cirugfa,
la técnica y el tratamiento que
se van a realizar. El “Sleeve
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Los doctores Salvador Pascual y Andrés Cifuentes.

gastrectomy” es el tratamiento
que tiene en estos momentos
mayor aceptacién y mayor
utilidad para este tipo de pa-
cientes y de patologfa.

P.—;Qué ventajas e inconve-
nientes tiene este tipo de ci-
rugia?

R.—El “Sleeve gastrec-
tomy” es un tipo de técnica
quirdrgica restrictiva, con la
que se consigue reducir el es-
témago. Respecto de otras téc-
nicas’quirtrgicas para el tra-
tamiento de la obesidad de
tipo puramente malabsortivo,
como el cruce duodenal, o téc-
nicas mixtas, restrictivas y ma-
labsortivas, como el bypass, la
ventaja es que hay un menor
riesgo quirtdrgico: se reducen
las posibles complicaciones al
simplificarse la técnica. Por
otra parte, la recuperacién es
mads rdpida. El paciente, habi-
tualmente, no estd mds alld de
48 horas en el postoperatorio
tras la intervencién. Es una
técnica que es més fisioldgica,
es decir que el paciente absor-

be todo lo que ingiere, con lo
cual no hay malabsorcién y el
control metabdlico es mds fa-
cil. El control de pardmetros
como el calcio, el hierro o el
4cido folico, es mucho mdés
sencillo en estos pacientes res-
pecto a los que han sido inter-
venidos con otros procedi-
mientos. A largo plazo tam-
bién tiene menores efectos
secundarios del tipo de la
diarrea por la malabsorcién

u oclusiones intestinales
por alteracién de la anato-
mia intestinal del paciente.
En cuanto a inconvenien-
tes, el “Sleeve gastrectomy”
puede ser algo menos radi-
cal en la pérdida de peso.
Puede existir una diferen-
cia de un 10% aproximada-
mente, respecto a otras téc-
nicas mds agresivas.

P—Es, pues, realmente, un
tratamiento eficaz?

R.—El objetivo de la cirugia
de la obesidad es perder més
del 70% del exceso de masa
corporal, es decir, del peso que

LT

le sobra al paciente sobre un
tedrico ideal, y que esta pérdi-
da sea consistente en el tiem-
po. Con el “Sleeve gastrec-
tomy” esto se consigue en un
plazo de aproximadamente
dos afos, aunque durante el
primero se pierde ya la mayo-
rfa del peso y el segundo afio
se considera de estabilizacion.

» “s una técnica que es mas

fisiologica, es decir que el
paciente absorbe todo lo que
ingiere, con lo cual no hay
malabsorcion y el control

metabalico es més facil que tras

otras intervenciones que se
realizan contra la obesidad"

Mis alla de esos dos afios so-
lemos dar el alta al paciente. El
objetivo se consigue en un
80% de los casos. Existe un pe-
quefio porcentaje de pacientes
que puede precisar un trata-

miento complementario a esta
cirugia, con otras técnicas u
otros procedimientos para
conseguir los objetivos. Con
esta intervencion mejorany se
corrigen la mayoria de las pa-
tologfas asociadas a la obesi-
dad, como son la diabetes, la
hipertension, los problemas
de apneas del suefio o sobre-
cargas articulares, que vie-
nen condicionadas basica-
mente por la obesidad.

P.—;Qué proceso debe se-
guir el paciente para ser
tratado con esta técnica?
R.—Los pasos que debe
seguir el paciente que soli-
cita ser valorado por un
problema de obesidad que
puede llevar a ser interve-
nido con el “Sleeve gastrec-
tomy” consisten en realizar,
inicialmente, una entrevista
clinica, para valorar la indica-
cién del tratamiento y el tipo
de técnica que se va a realizar.
Esto lo realizamos conjunta-
mente con un equipo multi-
disciplinar que incluye espe-

cialistas en Cirugfa, Endocri-
nologfa y Nutricién. Posterior-
mente se consenstia con el pa-
ciente el tipo de tratamiento y
cudndo y dénde se debe llevar
a cabo. Una vez que hemos es-
tablecido la técnica se debe re-
alizar una endoscopia gdstrica
para descartar cualquier tipo
de lesion en el es6fago o en el
estomago que pueda interferir
en la cicatrizacién. Ademads,
hay que realizar una valora-
cién psiquidtrica para descar-
tar patologias, como trastor-
nos de la conducta alimenta-
ria, que podrian contraindicar
este tipo de intervenciones. Fi-
nalmente se realiza un estudio
preoperatorio, en el que el
anestesiélogo va a garantizar
la seguridad del procedimien-
to anestésico y del tratamiento
quirdrgico durante la inter-
vencién. Después de operarse
el paciente es seguido habi-
tualmente por nuestro equipo
durante dos afios para confir-
mar que se cumplen los obje-
tivos que hemos establecido
previamente a la intervencion.
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Punto de Atencion Continuada (PAC)-Urgencias
del Hospital Cruz Roja Espariola en Palma

SaLup EDICIONES

En las tiltimas décadas, por
el aumento de la esperanza de
vida, se ha producido incre-
mento de la demanda de los
servicios sanitarios.

Diversos estudios llegan ala
conclusién que los servicios de
urgencias son utilizados como
una prolongacién del horario
de consultas y como una forma
rapida de acceso a la atencion
médica por su accesibilidad, su
horario continuo y la no nece-
sidad de cita previa.

La puesta en marcha de la
atencién continuada oferta una
prestacién de asistencia médi-
ca a aquellas situaciones sani-
tarias que no admiten demora,
solicitadas por cualquier per-
sonay a cualquier hora del dia,
que son susceptibles de ser
atendidas en el primer nivel
asistencial, bien para su resolu-
cién o para su derivacién a otro
nivel asistencial.

Motivos

Los motivos por los que los
pacientes acuden a urgencias
son los sintomas no conocidos,
o agravamiento de problemas
crénicos. Esto genera un esta-
do de ansiedad o alarma. Otro
de los motivos que favorece la
afluencia a urgencias han sido
las campatias de promocién de
la salud y prevencion de enfer-
medades. En definitiva, se ha
producido una medicalizacién
de la vida cotidiana lo que ex-
plica el aumento tan importan-
te en la demanda de servicios
sanitarios que ha tenido lugar
las tiltimas décadas.

Algunos estudios muestran
que los pacientes que acuden
mas a los servicios de urgen-
cias son aquellos que presen-

tan alguna comorbilidad, pero
en varios estudios no son los
de mayor edad, los polimedi-
cados ni los que presentan al-
guna patologia asociada los
que més solicitan atencién ur-
gente, sino son las personas de
edades medias y sanas.

Una explicacién es que pro-
blemas, como la flexibilidad la-
boral, el miedo al despido, las
cargas domésticas, los proble-
mas para compatibilizar hora-
rios, pueden llevar a estos pa-
cientes a una atencién inmedia-
ta en el horario que mejor se
adapta a su situacién personal o
laboral, en lugar de acudir a una
consulta por la via ordinaria.

Las patologias que mds se
consultan en los servicios de
urgencias son las relacionadas
con el aparato respiratorio y las
osteomusculares. El margen de
tiempo del inicio de los sinto-

mas a la asistencia a urgencias
varia, entre los que solicitan la
prestacion sanitaria entre se-
manas (menos de 48 horas) y
los que acuden en fin de sema-
na (més de 48 h).

En definitiva:

¢ Las urgencias estdn siendo
utilizadas como una prolonga-
cién del horario habitual de la
consulta y una forma de acceso
rapido a la asistencia médica.

* Los pacientes que maés fre-
cuentan las urgencias son los
de edades medias y sin comor-
bilidades asociadas.

e La presencia de enferme-
dades croénicas y la polimedi-
cacién no parecen condicionar
una mayor demanda de asis-
tencia médica.

Por estos motivos considera-
mos que la Atenciéon Continua-

da es una buena prestacién sa-
nitaria, para disminuir la fre-
cuentacién al servicio de ur-
gencias, y hacer un seguimien-
to de estas patologias.

Segtn el Dr. Garrote, miem-
bro de la OMC, dice que “Ia lon-
gitudinalidad es el conocimiento que
el médico tiene del paciente, durante
su trato continuo, que ayuda a saber
las cualidades, especificaciones y ca-
racteristicas que facilitan el diagnds-
tico. Este conocimiento permite al
profesional incluso sospechar enfer-
medades que el propio paciente no
cuenta”. Bsta cualidad dela aten-
cién continuada se pierde en el
momento que el paciente cam-
bia de continuamente de sanita-
rio, como ocurre en la asistencia
aurgencias. “Tener médicos distin-
tos con mucha frecuencia va en de-
trimento del paciente”.

El Hospital Cruz Roja Espa-
fiola en Palma, el dia 1 de mayo

de 2022, pone en marcha el ser-
vicio de atencién continuada.
Elhorario en que permanecera
abierto es de 8 a22 horas de lu-
nes a viernes. Por las mafianas
de 8 a 15 horas siempre estard
la Dra. Arantxa Gonzdlez y por
las tardes de 15 a 22 horas el
Dr. Javier Abad, ambos con
amplia experiencia en la asis-
tencia sanitaria de atencién pri-
maria y de urgencias. En hora-
rio de 22 a 8 horas y las 24 ho-
ras los fines de semana y
festivos, el servicio permanece-
rd abierto como urgencias.

Dotacion

Dispone de una recepcioén,
sala de espera, consulta de aten-
cién médica con el equipamien-
to necesario para atender cual-
quier patologia de urgencias,
consulta de enfermeria con sala
de yesos, zona sucia con verte-
dero, aseos para enfermos, aseo
para el personal, zona limpia
para almacenamiento y prepa-
racién de medicacién.

No dispone de boxes en ur-
gencias, pero si que en la zona
de exploracién del médico hay
toma de oxigeno y vacio. El
servicio estd dotado de mate-
rial, equipamiento y medica-
cién necesaria para las emer-
gencias cardiorespiratorias y
otras situaciones que necesiten
una actuacién inmediata. Dis-
pone de carro de parada car-
diaca con disposicién perma-
nente de uso con monitor des-
fibrilador sincronizado.
Monitor de ECG, PNl y satura-
cién de O2. Respirador volu-
métrico, bombas de infusién y
camilla asistida para trasporte
intrahospitalario. La Unidad
de Urgencias tiene disponibili-
dad inmediata de quirofano,
rayos X y laboratorio.
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El CODB asegura que, sin una Ley que regule la
Publicidad Sanitaria, los cludadanos sequiran desprotegidos

Ignacio Garcia-Moris, presidente de la institucidon colegial: “Los dentistas de Baleares nos
sentimos prodfundamente decepcionadoss por la decision del Congreso de no tramitar
la Proposicion de Ley relativa a la Publicidad de Prestaciones y Actividades Sanitarias”

SaLup EDICIONES

El Congreso de los Diputa-
dos no tramitara la Proposicién
de Ley relativa a la Publicidad
de Prestaciones y Actividades
Sanitarias que presento el Par-
tido Popular el martes, dfa 25
de abril de 2022, y que se deba-
ti6 en la Cdmara Baja. Con 120
votos a favor (PP, Grupo Parla-
mentario Republicano y Gru-
po Vasco entre otros), 159 en
contra (PSOE y Unidas Pode-
mos entre otros) y 70 abstencio-
nes (Vox, Ciudadanos y Grupo
Parlamentario EH Bildu entre
otros), el Congreso no ha apo-
yado esta Proposicién de Ley.
El resultado supone una gran
decepcion para los Consejos
Generales de Dentistas, Farma-
céuticos, Médicos, Veterina-
rios, Podélogos, Psicélogos y
Fisioterapeutas, que llevan
afios trabajando en esta cues-
tién, manteniendo reuniones
con todos los grupos politicos
einsistiendo en lanecesidad de
regular la publicidad sanitaria,
con el tinico objetivo de prote-
ger la salud de los ciudadanos.

El Colegio de Dentistas de
Baleares, CODB, se une a los
profesionales sanitarios de
todo el estado y expresa su de-
cepcién por la decisién toma-
da por el Congreso. “Baleares
ha sufrido varias veces las conse-
cuencias de agresivas campanas
publicitarias engafiosas. Tenemos
muchos ciudadanos afectados por
el cierre de clinicas marquistas
que prometian algo que nunca pu-
dieron cumplir. Esta era una opor-
tunidad de oro para acabar con es-
tas prdcticas desleales que aprove-
chan un wvacio legal para
conseguir beneficios a costa de la
salud de las personas. Los dentis-
tas de Baleares nos sentimos pro-
fundamente decepcionados por
esta decision y esperamos que, en
breve, sea reconsiderada”, asegu-
ra Ignacio Garcia-Moris, pre-
sidente del Colegio Oficial de
Dentistas de Baleares.

El presidente del CODB re-
cuerda las declaraciones he-
chas por el Director General de
Consumo del Govern de les
Illes Balears, Félix Alonso
Cantorné, quien, hace sélo un
afo, afirmaba en las redes so-
ciales que “la crisis de Dentix ha
significado un gran sufrimiento
para los afectados y desde la poli-
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Infografia sobre las profesiones sanitarias.

tica tenemos que trabajar para que
algo asi no se repita. Asimismo IB
Consum serd tajante ante la publi-
cidad agresiva, engariosa y desleal
en redes sociales”. “Confiamos en
que se siga trabajando en la linea
que defiende el mdximo responsa-
ble de la Direccién General de
Consum del Govern Balear”, ana-
de el presidente Garcia-Moris.

Dentistas, médicos,
veterinarios,
farmacéuticos, podélogos,
fisioterapeutas y
psicologos expresan su
contrariedad

El presidente del Consejo
General de Dentistas, el Dr.
Oscar Castro, declara que “es
muy triste que, una vez mds, ha-
yan primado los intereses politicos
por encima de los del ciudadano.
La tramitacion de esta PL hubiera
evitado que se repitieran escdnda-
los como el de iDental, que atrajo
a los ciudadanos gracias a sus
agresivas camparias de publicidad
donde prometian tratamientos
subvencionados con excelentes re-
sultados y que dejé miles de dam-
nificados en toda Esparia. Desde el
Consejo General de Dentistas se-
guiremos luchando, como hemos

hecho hasta ahora, para proteger a
los ciudadanos y velar por una
Odontologia ética y de calidad”.

Para el Dr. Tomas Cobo, pre-
sidente del Consejo General de
Médicos (CGCOM), el rechazo
a este texto en el Congreso de
los Diputados es una mala no-
ticia. “La ley perseguia un tinico
objetivo fundamental que era ga-
rantizar la sequridad del paciente,
la sequridad clinica. Este NO por
parte de la mayoria del parlamen-
to, supone una oportunidad perdi-
da para acabar con la charlataneria
y con todos aquellos que tratan de
aprovecharse de la desesperanza de
la gente en situacién de vulnera-
bilidad con mensajes y publicidad
que intencionadamente generan
confusion y engario”.

Por su parte, Jestis Aguilar,
presidente del Consejo General
de Colegios de Farmacéuticos,

afiade que “nos sumamos al resto
de Consejos Generales de las Pro-
fesiones Sanitarias y consideramos
una oportunidad perdida el no
avanzar una regulacion en el dm-
bito de la publicidad sanitaria que
apueste y refuerce la seguridad del
paciente”.

En la misma linea, Luis Al-
berto Calvo, presidente del
Consejo General de Veterina-
rios, explica que “la publicidad
no requlada en cuestiones sanita-
rias a menudo corre pareja a las
noticias falsas y a las creencias
erroneas, por lo que debe existir un
marco claro de regulacion. Los ve-
terinarios y veterinarias recomen-
damos a todos los ciudadanos que
conviven con animales de compa-
iita que tengan prudencia ante
cualquier mensaje sospechoso, ya
que en muchas ocasiones se pone
en riesgo la salud de las mascotas

» “La falta de una normativa estatal clara en este aspecto
fomentara que se sigan publicitando tratamientos médicos
sin ningdn control, incitando a su consumo con todo tipo de
descuentos y ofertas, y sin incluir las advertencias sobre los
posibles efectos adversos o riesqos derivados de la actividad

sanitaria anunciada”

y de las personas, pues no existen
lineas divisorias entre la sanidad
animal y la salud piiblica”.

La presidenta del Consejo
General de Colegios Oficiales
de Podélogos, Elena Carrasco-
sa, asegura que la votacién del
Congreso no satisface ala orga-
nizacién que lidera. “Con la re-
gulacién de la publicidad sanitaria
se reclamaba mds ética y veracidad
en esta materia y que se protegiera
a las personas con vulnerabilidad
social, que es, en definitiva, lo que
se solicitaba a los diferentes grupos
politicos. Nos inquieta que este
asunto se deje en manos de las co-
munidades auténomas, ya que se
van a seguir produciendo ciertas
prdcticas, como las recomendacio-
nes de productos, medicamentos o
tratamientos que requieren pres-
cripcion facultativa, por parte de
personas de influencia en redes so-
ciales que no disponen de ningiin
conocimiento sanitario”.

“Desde el Consejo de Fisiotera-
peutas, -afirma su presidente,
Gustavo Paseiro- estamos de-
cepcionados y contrariados con la
decision que se ha tomado hoy en
el Congreso. El objetivo de esta ley
no pretende mejorar la situacion
de los profesionales sanitarios, sino
dotar a la sociedad de los mecanis-
mos adecuados para protegerse del
fraude y del engafio. Mds de un
millén de profesionales con pro-
fundo conocimiento de la realidad
social a nivel sanitario hemos rei-
vindicado esta ley como algo nece-
sario por lo que vemos todos los
dias en nuestras consultas, por las
preguntas que nos hacen conti-
nuamente nuestros pacientes, por
la cantidad de personas que pasan
por nuestras manos que han sufri-
do este tipo de fraudes y a los que
no les podemos dar ninguna solu-
cién. De nuevo, la opinién de los
que sabemos como se encuentra la
sanidad en nuestra sociedad ha
sido ninguneada y ensordecida”.

Por dltimo, Fernando Cha-
cén, vicepresidente del Conse-
jo General de la Psicologfa, re-
conoce que “nos sentimos de-
fraudados, ya que hay consenso
tanto por parte de los profesionales
como de los grupos politicos en
una materia que necesita regula-
cién. Lamentamos que, por otros
intereses que no se corresponden
con el interés general, no se pro-
duzca ni siquiera su debate. Y el
principal afectado de este rechazo
son los ciudadanos”.
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Palas ele eallo problemas
estéticos de la
. 1 mirada
, especialist Adomds del
N emds de las arrugas
salva, eXpI y las patas de gallo pue-
o tratamien den aparecer otros proble-

mas estéticos en la zona
delamirada. Es el caso de

la zona de
naturales

INEs BARRADO CONDE

El contorno de los ojos es la
zona mads delicada del rostro.
Aligual que el resto del cuerpo,
también sufre los efectos del
envejecimiento natural. Con el
paso de los afios, la piel va per-
diendo flexibilidad y firmezay
van apareciendo las conocidas
como arrugas de expresion. En
concreto, en esta region, este fe-
némeno se manifiesta median-
te la aparicion de las temidas
patas de gallo y de las arrugas
entre las cejas y en la frente.

Ademads del inevitable paso
del tiempo, la genética, los ma-
los hébitos alimenticios, el es-
trés o la falta de un descanso
adecuado son algunos de los
factores que pueden acelerar
su presencia.

La aparicién de estos signos
de la edad no supone ningdn
problema de salud. Sin embar-
g0, en ocasiones aporta un as-
pecto envejecido al rostro que,
para muchas personas, es ver-

» £l botox permite reducir
|as arrugas y patas de gallo
y devolver la juventud a la
mirada

daderamente molesto.
Gracias al tratamiento con
toxina botulinica es posible res-
tar afios a la mirada en tan solo
unos minutos, sin recurrir a la
cirugia. E1 Dr. Scott Anderson
Garcia, especialista en Oculo-
plastia de Oftalmedic Salva,
explica el funcionamiento de
esta técnica para el tratamiento

}

EI Dr. Scott Anderson Garcia, especialista en Oculoplastia de Offalmedic Salva.

de las arrugas de los ojos, “que
aporta resultados evidentes, pero
muy naturales”.

Botox para el tratamiento
de arrugas

Para atenuar de manera satis-
factoria las arrugas que se ma-
nifiestan en el tercio superior
del rostro por la gesticulacién y
lucir un aspecto mds rejuvene-
cido sin necesidad de cirugfa, se
puede recurrir al tratamiento
con bétox (toxina botulinica).
De acuerdo al Dr. Scott Ander-
son, “este tratamiento estético per-
mite al paciente recuperar una piel
tonificada y tersa, revitalizando Ia
expresion de su rostro”.

Cabe destacar que, para lo-
grar resultados excelentes y se-
guros para el paciente, es fun-
damental ponerse en manos del
oftalmélogo especializado en
Oculoplastia. Ademas de pro-
porcionar la solucién estética
mads adecuada, este aportard un
profundo conocimiento de la
anatomfa ocular y de su funcio-
nalidad, garantizando el maxi-
mo cuidado de la salud visual.

¢En qué consiste?

Este tratamiento consiste en
“lainfiltracién de un medicamento
compuesto por una proteina natu-
ral, que actiia inhibiendo la contrac-
cién muscular de manera controla-

da y temporal. Gracias a la relaja-
cion del miisculo tratado, se consi-
gue reducir la aparicion de las arru-
gas que suman afios a la mirada, al
tiempo que se conserva la expresivi-
dad facial”, tal como explica el
Dr. Scott Anderson Garcia.

Se trata de una técnica que se
aplica en la misma consulta,
sin anestesia, y de un modo
sencillo y rdpido -en tan solo
unos minutos-, que retorna ala
piel su firmeza, devolviendo la
juventud a la mirada y al rostro
del paciente.

Resultados

Los resulta-

las bolsas, la piel sobrante,
las ojeras o surcos lagri-
males, o las cejas caidas,
por ejemplo. Sin embargo,
todas estas alteraciones
tienen solucién. Los trata-
mientos de Oculoplastia o
Cirugfa Plastica Ocular lo-
gran rejuvenecer la mira-
da del paciente, aportan-
do una mejora estéticaala
zona de sus ojos. En cual-
quier caso, siempre es re-
comendable acudir a un
oftalmélogo especializado
para tener la garantia de
estar en manos de un ex-
perto de la salud ocular.-

mienda repetir su aplicacién
cada cierto tiempo, siempre
con modera-

dos de la infil- cién y atendien-
tracion de bo-  » Para qurar resultados do a}lias indica-
fox se hacen  pxcelentesy sequrospara  ciones del o
pocosdiasyse  elpacienteesfundamental  especializado
mantienen du- en Oculoplas-
rante varios ponerse en manos d?l tia, que gagnti-
oo requgr  Uamologoespedaliado TRE SRR
al maximo la en Oculoplastia dela salud ocu-
formacién de lar del paciente.
arrugasy atenuar las ya existen- i X

tes, con tal de lograr un aspecto  CLINICA SALVA
lomdsnatural posible, noforza-  Cami de Son Rapinya, 1

do, pero que aporte una mirada
rejuvenecida.

Transcurrido este tiempo, el
musculo recobra su funcién y
puede volver a producir arru-
gas. Por esta razén, el Dr. Scott
Anderson Garcia, especialista
de Oftalmedic Salva, reco-

» Se trata de una técnica
sencilla, rapida y sin
anestesia

971 730 055
www.clinicasalva.es
Solicita tu cita:
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Una técnica novedosa, segura, menos invasiva y alfamente eficaz para el tratamiento de los miomas.

Quironsalud Palmaplanas es el unico hospital en Baleares
que realiza el tratamiento de miomas con Radiolrecuencia

Es una técnica minimamente invasiva, sin ingreso hospitalario que no deja cicatriz y que
es una alternativa aplicable a miomas de acceso vaginal con menos de 10 cm de didmetro

SaLup EDICIONES

Los miomas son tumores be-
nignos originados en el ttero,
de aparicién frecuente en el
40% de mujeres antes de cum-
plirlos 50 afios. Unicamente de-
ben tratarse los casos en los que
aparecen sintomas, tales como:
presién en la vejiga que provoca
la necesidad de orinar muchas
veces al dfa, en caso de reglas
largas y abundantes de mds de
una semana de duracién, si
aparece estrefiimiento, u otros
sintomas como dolor lumbar y
abdominal que puede molestar

» £l Hospital Quironsalud
Palmaplanas, es el Gnico en
Baleares que actualmente
realiza esta técnica con
Radiofrecuencia, menos
invasiva y de elevada
eficacia, para el
tratamiento de los miomas

Hospital

'on

Palmaplanas

El doctor Ramén Saiz interviene en el proceso y fratamiento de los miomas con radiofrecuencia.

en las relaciones sexuales, o pro-
blemas de fertilidad. General-
mente, en estos casos se realiza
una intervencién quirdrgica
abierta o bien un abordaje lapa-
roscépico. Sin embargo, en ade-
lante, la Radiofrecuencia ofrece
una alternativa potencialmente
mejor para el tratamiento de un
elevado nimero de casos.

Radiofrecuencia: una
técnica novedosa, segura,
menos invasiva y altamente
eficaz

Mediante un procedimiento
por via vaginal y supervisado
por ecograffa se introduce una
aguja conectada a un genera-
dor de radiofrecuencia que
emite calor controlado en su
puntay quema el mioma desde
dentro. En general, la interven-
cién dura unos 40 minutos y no
produce ni dolor, ni hemorra-
gias. Ademds, en la misma in-
tervencién se pueden tratar va-
rios miomas a la vez y estos fi-
nalmente, se reabsorben poco a
poco, por el propio cuerpo.

La paciente puede realizar
vida normal desde el dia si-
guiente de la intervencién. En
adelante, se realizan revisiones
transcurrido un mes. Y se repi-
ten las revisiones a los tres, a
los seis y a los doce meses.

El doctor Ramén Saiz rea-
liza esta técnica con radiofre-
cuencia en Baleares y segin
indica: “Se puede aplicar con
excelentes resultados a los mio-
mas accesibles por via vaginal
que tengan menos de 10 cm de
didmetro”.

El Hospital Quirénsalud
Palmaplanas, es el inico que
actualmente realiza esta técni-
ca, que presenta importantes
ventajas al ser menos invasiva
y de elevada eficacia.

Las pacientes interesadas
pueden solicitar una primera
visita en el servicio de gineco-
logia en la que se le realizard
un estudio ecografico para de-
terminar la viabilidad del tra-
tamiento y para ofrecerle a la
paciente este procedimiento o
en caso de no ser recomenda-
ble, la mejor alternativa.
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Los especialistas de Quirén-
salud Dental han conseguido
excelentes resultados aplican-
do las técnicas de Ortodoncia
Invisible de "Invisalign" en pa-
cientes adultos y ahora tam-
bién en nifios y adolescentes.

El equipo de especialistas de
Quirésalud Dental cuenta con
ortodoncistas acreditados y es-
pecialistas con amplia expe-
riencia en la técnica de Invisa-
lign que supervisan el trata-
miento y aplican la solucién
mds adecuada para conseguir
una correccién funcional de la
dentadura y un resultado esté-
tico perfecto.

Los pacientes que empiecen
el tratamiento de Ortodoncia
Invisible, (realizar las fotogra-
fias y el scanner de la boca) los
dias 23 y 24 de mayo obten-
drdn un 25% de descuento.

» Mejorar tu sonrisa es mas
facil que nunca con el
"Open day" de Invisalign
en Quironsalud Dental, los
proximos 23 y 24 de mayo

El tratamiento con Invisalign con-
siste en la utilizacién de férulas
plasticas comodas y transparentes,
que pueden quitarse para facilitar la
higiene y a la hora de las comidas.

® Cada una de las férulas alinea-
doras se disefia especificamente
para cada paciente, al que previa-
mente se le realiza un estudio.

e Estas ejercen una presion sobre
el diente para moverlo segtin lo pla-
nificado inicialmente por el especia-
lista.

* Aproximadamente, cada dos
semanas se cambian las fundas para
adaptarlas a las necesidades de
cada etapa del proceso.

Los interesados pueden
ponerse en contacto con su
especialista en:

eel correo electrénico:
info.den@quironsalud.es
indicando "Dia Invisalign"
e Mas informacién

oD
e




36 -Del 9 al 22 de mayo de 2022

ciencia

* Salut i For¢a

|

La Unidad de O

_..-__...__1 =

orientados a ofrecer las maxi-
mas garantias para la seguri-
dad de la madre y su bebé, la
ubicacién del quiréfano exclu-
sivo de cesdreas, el 4rea de rea-
nimacién integrada que permi-
te ala madre estar siempre con
su bebé, la unidad de cuidados
intensivos neonatales o sim-

etricia de Clinica

plemente mantener una charla
personalizada con las matro-
nas que préximamente les
atenderdn en sus partos.
Ademads de las visitas infor-
mativas, se han realizado du-
rante todo el dia sesiones de
Yoga y Pilates para embaraza-
das en la terraza de la Octava

Planta de la Clinica con musica
relajante y vistas de la ciudad,
el mar y la Catedral de Palma.

El éxito de las jornadas pone
de manifiesto el interés de las
embarazadas por llegar a dar a
luz con un parto planificado y
respetado, conociendo las ins-
talaciones, el entorno y las pro-
fesionales sanitarias que le van

celebra con
una jornada ludica vy participativa el "Dia de la Matrona’

Ubicada en la tercera planta de Clinica Rotger, la Unidad de Obstetricia ha abierto sus instalaciones
recibiendo a mas 60 visitas de las “futuras mamas", interesadas en conocer las instalaciones

REDACCION

Unajornada lddicay partici-
pativa con mds de 60 visitas in-
teresadas en conocer todos los
detalles de las nuevas salas de
parto equipadas con experien-
cia sensorial, la bafiera de parto
en el agua, todos los elementos

a atender de forma que las ma-
dres, los padres y el bebé sean
los auténticos protagonistas
del alumbramiento y se sien-
tan en todo momento bien
acompafiados. Este es el marco
de actuacién en el que se de-
senvuelven los especialistas de
la Unidad de Obstetricia de
Clinica Rotger.

Unidad de Obstetricia

Al margen de la celebracién del “Dia Internacional de la
Matrona” cualquier mujer o pareja interesada en visitar la Uni-
dad de Obstetricia puede solicitarlo en el siguiente enlace:

Accede a toda la informacidn y visita virtual en la web

www.nacerenclinicarotger.es
Visita Unidad de Obstetricia escaneado estos QR

Educacién Maternal
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El Ministerio de Universidades da luz verde al
grado de Enfermeria del CESAG y Quironsalud

El centro universitario comenzard a impartir los estudios este mes de septiembre. La semana
que viene se anunciard el plazo de preinscripcion para los futuros estudiantes interesados

REDACCION

El Ministerio de Universida-
des dio el pasado 6 de mayo
luz verde al grado de Enferme-
ria que empezaran a impartir
este septiembre el Centro de
Ensefianza Superior Alberta
Giménez (CESAG), adscrito a
la Universidad Pontificia Co-
millas, y el grupo hospitalario
Quirénsalud. Ambas entida-
des han apostado por una for-
macién académica regladay
de calidad para formar cada
afio a unos 50 graduados en
Enfermeria. La semana que
viene se anunciara el plazo de
preinscripcion.

Con la aprobacién del grado,
sin ninguna objecién, por la
Agencia Nacional de Evalua-
cién de la Calidad y Acredita-
cién (ANECA), adscrita al Mi-
nisterio de Universidades, el
proceso ha superado el altimo
tramite administrativo, asf que
en septiembre de este afio 2022
empezard el primer curso,
como estaba previsto.

Clases teodricas

Las clases teéricas se desa-
rrollardn en las instalaciones
del CESAG en La Vileta (Pal-
ma), mientras que las activi-
dades prdcticas de simula-
cién tendran lugar en el Aula
de Formacién del Hospital
Quirénsalud Palmaplanas,
también en la capital balear.
Los alumnos realizaradn sus
précticas de rotacién y estan-
cias clinicas en los centros de
Quirénsalud en Baleares: Cli-
nica Rotger, Hospital Quirén-
salud Palmaplanas, Hospital
Quirénsalud Son Veri, Cen-
tros Médicos Quirénsalud y
la Red de Ambulancias de
Transporte Sanitario Clinic
Balear.

El plan de estudios que es el
que ya aplica la Universidad
Pontificia Comillas en Madrid
en la Escuela Universitaria de
Enfermerfa y Fisioterapia San
Juan de Dios, un centro con
mds de 55 afios de trayectoria
que ha incorporado al mundo
profesional a cerca de 7.000 ti-
tulados. Ademads, el CESAG in-
tegrard en el profesorado a los
profesionales de Quirénsalud.

Con la creacién de la Facul-

De izquierda derecha, Victor Ribot, Julia Violero, Rosa Maria Regi'y Juan Carlos Gonzdlez, el pasado mes de enero.

tad de Enfermeria, CESAGy
Quirénsalud ponen en marcha
el primer proyecto formativo
privado de estas caracteristicas
en el &mbito educativo y sani-
tario de Baleares. Frente a la
creciente demanda y continua
necesidad de personal sanita-
rio, se pretende formar a exce-
lentes profesionales prepara-
dos para cubrir las necesidades
en los diferentes hospitales y
centros médicos de las islas y
de la peninsula.

Los alumnos del nuevo gra-
do en Enfermeria podrdn rea-
lizar précticas en cada uno de
los cuatro afios de carrera, al
igual que ya lo hacen los alum-
nos de los grados en Educa-
cién. Con este nuevo titulo, el
CESAG ofrecerd ya siete gra-

dos y dos dobles grados uni-
versitarios presenciales, su-
mando el drea Sanitaria a su
oferta de estudios a las ya exis-
tentes de Educacién, Comuni-
cacion y Ciencias de la Activi-
dad Fisica y del Deporte.

CESAG

El CESAG, adscrito ala Uni-
versidad Pontificia Comillas,
tiene su origen en la primera
Escuela Normal de Maestras
de Baleares fundadaen 1872y
actualmente imparte seis gra-
dos oficiales: Educacién Infan-
til, Educacién Primaria, Cien-
cias de la Actividad Fisica y del
Deporte, Periodismo, Comuni-
cacién Audiovisual, y Publici-
dad y Relaciones Ptblicas. El

campus estd en la calle Costa
de Saragossa, 16, La Vileta, Pal-
ma. www.cesag.org

Quironsalud

Quirénsalud es el grupo hos-
pitalario lider en Espafia y, jun-
to con sumatriz Fresenius-He-
lios, también en Europa. Ade-
mads de su actividad en Esparia,
Quirénsalud estd también pre-
sente en Latinoamérica, parti-
cularmente en Colombia y
Pertd. Conjuntamente, cuenta
con mds de 45.000 profesiona-
les en méds de 125 centros sani-
tarios, entre los que se encuen-
tran 56 hospitales con aproxi-
madamente 8.000 camas
hospitalarias.

El Grupo trabaja en la pro-
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Vista general de Quirénsalud Palmaplanas.
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mocién de la docencia (ocho de
sus hospitales son universita-
rios) y la investigacion médico-
cientifica (cuenta con el Institu-
to de Investigacion Sanitaria de
laFJD, acreditado por la Secre-
taria de Estado de Investiga-
cion, Desarrollo e Innovacion).
Asimismo, su servicio asis-
tencial estd organizado en uni-
dades y redes transversales
que permiten optimizar la ex-
periencia acumulada en los
distintos centros y la traslacién
clinica de sus investigaciones.
Actualmente, Quirénsalud
estd desarrollando multitud de
proyectos de investigacién en
toda Espafia y muchos de sus
centros realizan en este &mbito
una labor puntera, siendo pio-
neros en diferentes especialida-
des como oncologfa, cardiolo-
gia, endocrinologia, ginecolo-
gla y neurologfa, entre otras.

Acceda a. contenido
completo escaneando
este codigo QR

https://youtu.be/sNmsroArsxg
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SIMPosio internacional sobre actualizaciones
en revascularizacion coronaria percutanea
para cardiologos, generalistas e intensivistas

Invitado de excepcidn de este primer simposio serd el Profesor Dr. Marco Valgimigli, director de
Investigacién Clinica del Departamento de Cardiologia del Hospital Universitario de Berna, que
infroducird dos femas de gran impacto / El doctor J.Alguersuari Bes hablard de riesgo hemorrdagico

HoRraAci0 BERNAL

El Servicio de Cardiologfa de
Juaneda Hospitales, dirigido por
el Dr. Joan Alguersuari Cabis-
col, realizard el viernes 10 de ju-
nio un simposio internacional de
gran calado cientifico, sobre ac-
tualizaciones en procedimientos
de revascularizacion coronaria
percutdnea.

Estajornada cuenta con el aus-
picio de la Sociedad Balear de
Cardiologia y del Colegio Oficial
de Médicos de Islas Baleares y
contiene avances e innovaciones
cientificas de especial interés para
médicos cardiélogos, pero tam-
bién para especialistas en Medi-
cina Familiar e intensivistas.

La organizacién cientifica ha
corrido también a cargo del Dr.
Arturo Rubén Vergara, especia-
lista en Cardiologia Intervencio-
nista del complejo privado. El
objetivo del encuentro interna-
cional es avanzar en el empleo
de grandes estudios randomiza-
dos en préctica clinica.

La revascularizacién coronaria
percutdnea, o angioplastia con
stents, consiste en desobstruir las
arterias colocando un stent (red
cilindrica metdlica), que se hace
llegar por el interior de la arteria
con un catéter introducido por
una puncién en una arteria de
los pulsos o las ingles.

Invitado de excepcion

El invitado de excepcién de
este primer simposio internacio-
nal serd el Prof. Dr. Marco Valgi-
migli, director de Investigacion
Clinica del Departamento de
Cardiologfa del Hospital Univer-
sitario de Berna, que introducird
dos temas de gran impacto.

El profesor Valgimigli ha in-
fluido en las gufas de practica cli-
nica europeas y estadouniden-
ses. Su trabajo en investigacion
clinica ha tenido fuerte impacto
en la seleccién de stents corona-
rios y regimenes de mdiltiples
farmacos antitrombdticos.

También ha tenido gran peso
enlaeleccién del sitio de acceso
durante la intervencién corona-

Ariba, imagen radiolégica de un cateterismo coronario, abajo, diversos tipos de stents y su ubicacién en una arteria coronaria.

ria. El Dr. Valgimigli ha sido,
entre otros desempefios cienti-
ficos, miembro / revisor de mul-
tiples grupos de trabajo de gui-
as de la Sociedad Europea de
Cardiologia (ESC).

Mis tarde actué como presi-
dente de las gufas europeas so-
bre la Terapia de Doble Antia-
gregacion Plaquetaria (DAPT)
y fue Investigador principal (IP)
en muiltiples estudios randomi-
zados globales en cardiologia
intervencionista.

Ha participado en estudios
como STRATEGY, ADVANCE,
MULTISTRATEGY, 3T/2R,
PRODIGY, stent sprint Endea-
vour liberador de zotarolimus
en candidatos a DES inciertos,
Minimizing Adverse Haemorr-
hagic Events by Transradial Ac-
cess Site and Systemic Imple-
mentation of Angiox, GLOBAL
LEADERS y estudios sobre alta
tecnologfa.

La primera de las interven-
ciones del Prof. Dr. Valgimigli
versard sobre medicamentos,
con el titulo “La doble antiagrega-
cion luego del implante de stent co-
ronario: ;cudndo menos es mds?
Los resultados del estudio MAS-
TER-DAPT”.

La segunda de las interven-
ciones, con el titulo “el manejo de
pacientes con SCAy elevado cargo
de trombosis. ;Es tiempo de replan-
tearse la trombectomin mecdnica?”
aportard novedades practica-
mente desconocidas en el mun-
do cientifico.

El Estudio MASTER-DAPT
fue publicado en la prestigiosa
New England Journal of Medici-
ne el pasado mes de octubre y
sus conclusiones serdn clave en
los cambios previstos de las nue-
vas lineas guias Europeas de In-
tervencionismo Coronario.

Con la segunda intervencién,
y en primicia mundial, el Dr.

Valgimigli anticipard una nue-
vatécnica de tratamiento de pa-
cientes con sindromes corona-
rios agudos, es decir, primer es-
tudio del tratamiento en
pacientes infartados a los que se
han eliminado las obstrucciones.

Otros invitados seran los doc-
tores Angela Migliorini y Re-
nato Valenti, dirigentes médi-
cos de la Divisién de Cardiolo-
gia del hospital Azienda
Ospedaliero-Universitaria Ca-
reggi, (Florencia, Italia) modelo
asistencial, conla formaciény la
investigacién mds avanzadas.

La Dra. Angela Migliorini
hablard sobre el riesgo de even-
tos isquémicos y trombosis con
el uso de los stents medicados
de segunda generacién. El Dr.
Renato Valenti lo hard sobre la
terapia con antiplaquetarios en
pacientes tratados con ICP por
SCA vs No SCA.

Habra abiertolajornada el Dr.

Alguersuari, disertando sobre la
identificacion del alto riesgo he-
morrdgico en pacientes tratados
con intervencion coronaria per-
cutdnea, con una revisién de los
criterios que identifican a ese
tipo de paciente, fundamental
para elegir el tratamiento.

Investigadores

Los doctores Valenti y Mi-
gliorini son dos investigadores
del grupo que dirigiera el fa-
moso intervencionista David
Antoniucci, ambos muy cono-
cidos en la Cardiologfa Inter-
vencionista por estudios como
FRESCO, JET-STENT, RECLO-
SElyIleISAR-REACT 5.

También han destacado estos
profesores italianos por perte-
necer a uno de los centros de
tratamiento del infarto con
maés experiencia en Europa: el
hospital de Careggi es el tercer
centro en volumen de pacien-
tes asistidos en Italia.

El Dr. Valenti-actual director
de la Divisién de Cardiologia
Intervencionista de Urgencia—
expondra novedades respecto
del tratamiento actual de pa-
cientes tratados por sindromes
coronarios agudos marcando
las diferencias con los pacientes
en situacién no urgente.

La Dra. Migliorini, primer
operador con mayor experien-
cia del centroitaliano, presenta-
rd las dltimas novedades respec-
to delos dispositivos coronarios
implantables (stents) que han
provocado una mejora revolu-
cionaria del curso clinico.

Enlace de inscripcion

https://www.juaneda.es/simposio-cardiologi
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La irrupcion del
COVIDI9 aumentd un
08,9% las muertes por

lallo del aparato

respiratorio en 2020

Un estudio en el que ha participado una alumna de ultimo
curso de Medicina de la UIB analiza el surgimiento del
COVID-19 como causa de muerte ese ano y el efecto que
ha tenido en la mortalidad respiratoria en Espana

JuaN RIERA Roca

Lairrupcién del COVID19
aumenté en un 68,5% las
muertes de pacientes a causa
de fallo del aparato respirato-
rio en 2020. Un estudio en el
que ha participado una alum-
na de Medicina de la UIB ana-
liza el surgimiento del CO-
VID19 como causa de muerte
en 2020 y el efecto que ha teni-
do en la mortalidad causada
por enfermedades del aparato
respiratorio en Espafia.

En 2020 el ntimero de muer-
tes causadas por disfunciones
del aparato respiratorio au-
mentaron un 68,5% en Espafia
(en total, 139.880) respecto alas
registradas en 2019, segtin un
estudio de investigadores
miembros de la SEPAR ( Socie-
dad Espariola de Neumologia
y Cirugia Tor4cica) y del Cen-
tro de Investigacion Biomédica
en Red en Enfermedades Res-
piratorias (CIBERES).

Este estudio, que ha revisado
y analizado la mortalidad por
enfermedades del aparato res-
piratorio en Espafia tras la
irrupcién del COVID19, acaba
de publicarse en Archivos de
Bronconeumologia, la revista
cientifica de la SEPAR. Ha par-
ticipado en esta investigacién
Laura Moreno Bueno, alumna
de sexto curso del grado de
Medicina de la Universidad
balear.

«Estas cifras ponen de manifies-
to el gran peso especifico que tiene
la neumologia en el Sistema Na-
cional de Salud y la importancia
de la atencion neumoldgica. Esta
relevancia de la neumologia ha au-
mentado con la irrupcién de la
COVID19y todo apunta a que se-
guird creciendo a corto y medio
plazo», ha destacado Laura
Moreno.

«El estudio de las tendencias

epidemioldgicas del COVID19 en
Baleares y en Esparia forma parte
de mi Trabajo de Fin de Grado, que
defenderé este verano en la Facul-
tad de Medicina de la UIB. Estoy
muy contenta con la oportunidad
de participar en un articulo cien-
tifico y aprender el complejo pro-
ceso de publicar en Medicina», ha
afladido la estudiante e inves-
tigadora.

«Concluimos que la irrupcion
del COVID19 como primera cau-
sa de muerte en 2020 en Esparfia
ha modificado la salud poblacional
y la distribucién relativa de las
causas de muerte por enfermeda-
des del aparato respiratorio respec-
to a afios anteriores. Se confirma
la elevada carga poblacional de las
enfermedades respiratorias en Es-

pafia, agravada por la pandemia.»

Esuna valoracion de Joan B.
Soriano, epidemidlogo e in-
vestigador del CIBERES,
miembro de la SEPAR y primer
autor del estudio, en el que
también han participado otros
investigadores destacados de
la neumologia espafiola. En
2020, hubo 493.776 defuncio-
nes en Espafia, de las que
139.880, casi un tercio, el 28,3%,
fueron atribuibles al aparato
respiratorio.

Las muertes del aparato res-
piratorio de 2020 tuvieron un
incremento muy acusado, del
68,5%, respecto a las registra-
das el afio anterior, fundamen-
talmente debido a la irrupcion
del COVID19. También hubo

-~
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Laura Moreno Bueno, alumna de sexto curso del grado de Medicina de la UIB.

un descenso relativo de otras
causas especificas de muerte
respiratoria, con un descenso
maéaximo, del -48%, de las

Una causa de muerte infradeclarada

Las enfer-
medades res-
piratorias
causan gran
morbilidad y
mortalidad.
Sin embargo,
los certifica-
dos de defun-
cién y las es-
tadisticas de
mortalidad
por causa res-
piratoria es-
tdn infrade-
claradas en
comparacion
con el cancer,
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sintomas y de-
terminantes son
inespecificos y se
solapan con los
de enfermedades
cardiovasculares
u otros, y mu-
chos pacientes
con enfermeda-
des respiratorias
cronicas mueren
con ellas y no de
ellas», exponen
a los autores
del estudio.
«El objetivo ha
sido obtener una
fotografia fide-
digna de las cau-
sas de muerte

enfermeda-

des cardiovasculares y metabolicas, por varios
motivos, siempre segin los datos del CIBE-

RES.

Actualmente, «es un desafio clinico achacar
una muerte a un motivo respiratorio, porque los

por el aparato

respiratorio en Espaiia en 2020, compardndolas
con las de 2019, incluyendo aquellas enfermedades

que son del dmbito de la neumologia, como el CO-

VID19, que todavia no estaban incluidas en la con-
vencion actual para elaborar las estadisticas.

muertes por gripe.

Entre las enfermedades del
aparato respiratorio, la causa
mads comun de defuncién fue el
COVID19, con 60.358 defun-
ciones con el virus identificado
y 14.481 més con el virus no
identificado o sospecha de CO-
VID19. «Como causa de muerte,
el COVID19 ha desplazado la dis-
tribucion y ranking de las causas
de muerte mds habituales.

»En particular, en 2020 lleg6 a
ser la primera causa de muerte en
Esparia, con mds de 75.000 defun-
ciones, incluidos los confirmados
y sospechosos de la primera ola»,
recalca el Dr. Soriano. Después
del COVID19, las siguientes
enfermedades del aparato res-
piratorio que causaron mas
muertes fueron el cdncer de
traquea, bronquios o pulmén,
que provoco 21.918 muertes.

O también, sufrir otras enfer-
medades del sistema respirato-
rio (17.988 muertes); las enfer-
medades crénicas de las vias
respiratorias inferiores, excepto
el asma (11.786); la neumonia
(8.768); 1a insuficiencia respira-
toria (2.039); el asma (948) la gri-
pe (894); otros tumores malig-
nos respiratorios e intratoraci-
cos (502) y la tuberculosis (198).
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Reunion Anual Academia de Dermatologia. Hace
unos dfas tuvo lugar la celebraciéon de la Reunién Anual de la
Seccién Balear de la Academia de Dermatologia. En esta edi-
cién, se presto especial atencién a la reciente introduccién de
modernos farmacos diana, llamados biolégicos, que estan sig-
nificando una revolucién en el tratamiento de pacientes con
psoriasis, dermatitis atépica e hidrosadenitis supurativa. La
Tricologia (tratamiento de las alopecias) también es un tema
de maxima actualidad dermatolégica. Enla foto de izquierda
aderecha, varios dermatolégos-tric6logos, presentes en la reu-
nién: José Maria Mir, Oscar Mufioz, Javier Forteza, Joan Mir
y Vicens Rocamora. El Dr. Mufioz ha sido invitado desde el
Hospital Ramén y Cajal de Madrid para comunicar su expe-
riencia en el manejo de las distintas formas de alopecias. La
aportacién de todos ellos ha resultado en una reunién de alto
nivel cientifico. La tricologia se ha convertido en parte impor-
tante de los congresos, ocupando un tercio de su actividad,
ponencias y participacion, cambiando la tendencia habitual.

Apotecaris Solidaris y Farmamundi refuerzan la
accién humanitaria directa en Ucrania. La ONG ba-
lear realiza una donacién de 85.000 euros a Farmamundi
para reactivar de forma conjunta los suministros de medica-
mentos y la accién directa en Ucrania. El importe total de la
donacién proviene de los farmacéuticos y particulares de Ba-
leares, asi como de Club Rotarios y la Fundacién Sa Nostra.
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Exito de la conferencia del Dr.Lazaro. El prestigioso psiquia-
tra, Dr. Miguel Lazaro, imparti6 el pasado sdbado 30 de abril en el
Ateneo de Mad, una conferencia titulada “El cerebro, sede de la re-
siliencia ante las adversidades’, ante un ptblico que llen6 el salén
para escuchar al médico del Hospital Universitari de Son Espases.
La conferencia versi6 sobre lo siguiente: “Ser resiliente no significa no
sentir malestar, dolor emocional o dificultad ante las adversidades. Esta si-
tuacion misteriosa estd basada también en la evidencia de que los elementos
constitutivos de la resiliencia estdn presentes en todo ser humano y evolu-
cionan a través de las fases del desarrollo o ciclo vital, pasando de ser com-
portamientos intuitivos durante la infancia, a agudizarse y ser deliberados
en la adolescencia, hasta ser introyectados en la conducta propia de la edad
adulta. Es tan jodido enfrentarse al dolor. Sentimos la punzada del dolor y
decimos ‘es culpa de ella, o de €l, o culpa mia, o culpa de mi padre, o culpa
de mi madre, o culpa de Dios...” Y tratamos de zafarnos... jY todo sucede
en un segundo! jSentimos dolor... juzgamos! Fuera ese dolor! Luchamos
contra el dolor como si fuera a destruirnos cuando en realidad, si lo acep-
tamos, lo que hard serd
curarnos”. (Samuel
Shem, 1997. Monte Mi-
seria). La muerte de un
ser querido, una enfer-
medad grave, la pérdida
del trabajo, problemas
financiero-serios, etc.
Son sucesos que tienen
un gran impacto en las
personas, produciendo
una sensacion de inse-
guridad, incertidumbre
y dolor emocional. Aun
ast, las personas logran,
por lo general, sobrepo-
nerse a esos sucesos y
adaptarse bien a lo largo
del tiempo. El afecto es el
gran tejedor de resilien-
cia. Basta con que haya una persona en la vida del herido que le escuche, le
acomparie y reestablezca el vinculo roto, para que se produzca el comienzo
de la recuperacion fisica y emocional”.

https://youtu.be/GZ5M7zzd]cA
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La Fundacié $JD ha condicionado la habitacién con fodo tipo de comodidades para el bebé y sumama.

Nace el primer bebé de una

madre refugiada de Ucrania
en Baleares, acogida en

el Hospital SJD de Palma

CARLOS HERNANDEZ

Nada aporta mayor esperan-
za ante cualquier drama o ad-
versidad que la buena nueva
de un nacimiento. Cuando la
vida se abre paso en medio de
una situacion bélica que ha
provocado el desplazamiento
de miles de personas lejos de
su pais y de su hogar, es la me-
jor terapia para convertir el do-
lor enilusién. Esa esperanza la
aporta Lednidas, el primer
bebé nacido en nuestras islas
del millar de personas refugia-
das en nuestra comunidad. De
los cerca de mil ciudadanos
que son acogidos en Baleares,
300 llegaron coordinados a tra-
vés de Creu Roja.

Y de esas 300 personas refu-
giadas, Creu Roja trasladé el
pasado 30 de marzo a 38 ucra-
nianos al Hospital Sant Joan de
Déu de Palma, donde el centro
habilit6 la tercera planta de
hospitalizacién para que pu-
dieran disponer del mejor bie-
nestar y comodidad posible.

Esa planta fue totalmente
adaptada: con sala de juego de

nifios, habitaciones para fami-
lias, sala de lavanderia con se-
cadora, sala de estar, etc. Una
de esas 38 personas que afron-
taban su obligado cambio de
residencia es Natasha, una
mujer de 37 afios, nacida en
Odessa, que lleg6 al Hospital
de SJD de Palma embarazada
de més de 8 meses. Cuatro se-
manas més tarde, ha dado a

luz en Son Espases a un pre-
cioso bebé que ha pesado 3,7
kilos y ha llamado Le6nidas.
Vino con su otra hija adoles-
cente, porque su marido tuvo
que quedarse al no permitirse
a los varones abandonar el
pais. Segtn explica con una
gran sonrisa, “le mando videos
y fotos a mi marido cada dia por-
que no puede dejar el pais porque

El Dr. Joan Carulla, director gerente de SJD Mallorca.

Natasha, junto a su bebé.

la ley no permite que varones de
entre 18 y 60 afios”.

Parece que era el destino, re-
conoce Natasha: “Ya conocia
Mallorca de haber venido en algu-
na ocasion de viaje, ahora siempre
estard en mi corazén. Estoy muy
agradecida a Sant Joan de Déu por
haberme acogido con mucha sen-
sibilidad. A través de su Funda-
cion, mi habitacion st parece un es-
pacio para un bebé, con su cuna y
su decoracion. Reconozco que ya
habia estado en otros lugares antes
de llegar aqui' y me preocupaba
dénde viviria mi bebé, asi que des-
de que llequé supe que este seria el
mejor sitio posible”.

Parto

Al parecer, Natasha rompid
aguas en S]D y rdpidamente, al
no disponer de Unidad de Par-
tos el centro, fue traslada al
Hospital de Son Espases. Alli
naci6 Lednidas y los profesio-
nales del hospital de referencia
le informaron que era el primer
bebé de una persona refugiada
de Ucrania en Balears, que na-
cfa en nuestra tierra. Para el di-

rector gerente de SJD Palma -
Inca, Dr. Joan Carulla, “es una
gran noticia que haya nacido un
bebé dentro de las personas refu-
giadas que tenemos en nuestro
Hospital. Siempre es una buena
noticia ampliar familia hospitala-
ria. Lavida se abre paso a pesar del
horror de la guerra y para Sant
Joan de Déu, que por su hospitali-
dad es la casa de todos, supone una
enorme alegria al saber que Ledni-
das pasard su primera etapa de la
vida con nosotros. Le atenderemos
lo mejor que podamos, hasta que
pueda volver a su pats, que ojald
sea pronto porque significard que
la guerra ha acabado”.

La Orden Hospitalaria de
San Juan de Dios es La Casa de
Todos, su mision es atender a
los pacientes y a sus familias,
segtin el estilo de San Juan de
Dios, con una atencién huma-
nizadora y centrada en la per-
sona. Ante tal drama como el
que padece Ucrania, S]D re-
frenda su compromiso con los
valores que promueve en su
difa a dia, como son la hospita-
lidad, el respeto, la responsabi-
lidad y la espiritualidad.
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UNISEP reivindica el sobrecoste de la insularidad
sufrido por 45.000 empleados publicos

Mds de un centenar de coches se manifiestan por la insularidad en Mad, con la participacion de Simebal

SaLup EDICIONES

Tras de mds de un afio de rei-
vindicar la equiparacién en el
complemento de residencia
des de la plataforma sindical
UNISEP, el pasado sabado 30
de abril, se convoc6 a mds de
un centenar de vehiculos en
Maé. El objetivo fue reivindi-
car el sobrecoste que genera la
insularidad en los servicios pu-
blicos, asi como las consecuen-
cias que recaen en el bienestar
de los ciudadanos de les Illes
Balears.

Des de la plataforma se recor-
dé en un comunicado “que sélo
los empleados puiblicos de Baleares
suponen mds de 45.000 sanitarios,
docentes, cuerpos de seguridad y
personal de la administracion gene-
ral del estado, los cuales hacen frente
dia a din alas dificultades que supo-
ne acceder a una vivienda, al enca-
recido precio del combustible, a la
subida del IPC, al sobrecoste deri-
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El doctor Miguel Lézaro, encabezando la manifestacion.

vado de la insularidad y a los recor-
tes efectuados al personal puiblico de
las islas, por lo que todo ello justifica

esta reivindicacion que ha recorrido
todas las calles del centro de Maé6”.
“En este contexto, y ante el au-

mento del presupuesto de la comu-
nidad auténoma, desde UNISEP no
entendemos como otras comunida-

des estdn equiparando los sueldos en
otras regiones que 1o sufren los in-
convenientes que afrontan nuestro
colectivo funcionarial, mientras en
Balears nuestros trabajadores piibli-
cos 1o ven reconocido este agravio
comparativo que afecta en los servi-
cios que recibe el ciudadano de las is-
las de Mallorca, Menorca, Ibiza y
Formentera. Por ello, los integrantes
de UNISEP luchamos para que se
reconozca la insularidad como en
Canarias y se compense a través de
la indemnizacién por residencia
para los trabajadores puiblicos de Ba-
lears, y asi'poder corregir estas desi-
gualdades de manera permanente”.

Desde la plataforma UNI-
SEP se reclama al Ejecutivo
Central y Balear y a todos los
grupos parlamentarios una so-
lucién definitiva entre todos
“para evitar la fuga de profesiona-
les, prestigiar el trabajo de nues-
tros empleades piiblicos y de los
servicios que reciben los ciudada-
nos de nuestra comunidad”.

Paciente Activo. M4s de 200
participantes tuvo la IV Jornada i ; —
del Paciente Activo, en el Hospi- |

tal Universitario Son Llatzer, con
el objetivo principal de favorecer
un reencuentro entre todos los in-
tegrantes del programa —pacien-
tes activos formadores, asociacio-
nes y profesionales— ahora que
la situacién de la pandemia lo
permite. Lajornada, inaugurada
por la consellera de Salut, Patricia
Goémez, sirvié para repasar los
pasos que se han dado desde el
inicio de la pandemia y para re-
forzar los vinculos entre las aso-
ciaciones, los pacientes y el siste-
ma sanitario, asi como también
para reconocer la formacién entre
iguales como un recurso que en-
riquece y da calidad al sistema en
su conjunto.

Manifiesto. La Confederacion Estatal de Sindicatos Médi-
cos (CESM) reuni6 el pasado 4 de mayo a centenares de mé-
dicos venidos de toda Espafia que bajo el lema “Dignifique-
mos la Profesién” para reclamar medidas urgentes que me-
joren sus condiciones laborales y, por lo tanto, la calidad
asistencial que recibe la poblacién. Al acto también acudieron
el presidente de Consejo General de Colegios Oficiales de
Médicos (CGCOM), Tomds Cobo; su secretario general, José
Maria Rodriguez Vicente, asi como el presidente de Simebal,
Miguel Lazaro. El manifiesto con las principales reivindica-
ciones expuestas por los médicos reivindica: recuperar la pér-
dida de poder adquisitivo, restablecer la jornada de 35 horas
en toda Espafia, la dignificacién retributiva de las guardias,
acabar con la precariedad y temporalidad, jubilacién flexible
entre los 60 y 70 afios o la tolerancia CERO contra las agre-
siones a sanitarios, entre otras.

Curso. Ciento sesenta y cuatro profe-
sionales clinicos de atencién primaria
participaron en el Curso de Gestién
Avanzada en el Hospital Universitario
Son Llatzer. Los inscritos fueron prin-
cipalmente coordinadores y responsa-
bles de centros de salud de las Illes Ba-
lears. Por islas, hay 128 inscripciones
en Mallorca, 18 en Menorca, y 18 en Ibi-
zay Formentera. Se trata de un curso
semipresencial el objetivo del cual es
comprender el marco y las reglas del
juego de la gestién clinica, su finalidad
(la eficiencia de los recursos, la efectivi-

dad de las actuaciones clinicas, etc...) y aprender también la metodologfa.
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La gestion publica del transporte programado no urgente

con.

REDACCION

El Servei de Salut de les Illes
Balears ha pasado a asumir,
desde el 1 de mayo, el trans-
porte programado no urgente,
con lo que internaliza a 245
profesionales y se encarga del
funcionamiento de las 118 am-
bulancias.

A partir de ahora, la empre-
sa publica GSAIB gestiona
este servicio, cuyo coste esti-
mado anual asciende a
12.479.603 euros.

La consellera de Saluti Con-
sum, Patricia Gomez, se encar-
g6 de dar la bienvenida al equi-
po de profesionales internali-
zados. También estuvieron
presentes el director general
del Servei de Salut, Juli Fuster;
el director del drea de Gesti6 i
Pressupostos de este organis-
mo, Manuel Palomino; el di-
rector de Operaciones de

La consellera Patricia Gémez, en el centro, junfo a representantes del Servei de Salut.

GSAIB, Miguel Navarro, y la
adjunta a la direccién de esta
empresa publica, Beatriz Co-
llazo.

Con la internalizacién, que
tiene por objetivo mejorar el ni-

vel de calidad en la asistencia
prestada a los usuarios e im-
pulsar la eficiencia en la ges-
tiéon, GSAIB ha subrogado a
245 profesionales, distribuidos
en las siguientes categorias:

300 profesionales que trabajan con nifios
y adolescentes se forman en prevencion
del suicidio y las autolesiones

REDACCION

La Oficina Balear de la In-
fancia y Adolescencia y la Ofi-
cina dela Salud Mental de las
Illes Balears han organizado
ocho sesiones de trabajos en
Balears para prevenir el suici-
dio y las autolesiones de los
nifios y adolescentes. El obje-
tivo es detectar los posibles
casos y hacer un primer abor-
daje para prevenirlo. Las jor-
nadas, que se dirigen a los

profesionales que trabajan di-
rectamente con estos menores
ya sea en centros residencia-
les, educativos, de ocio y tiem-
po libre o policias tutores, se
celebran durante este mes de
mayo y prevén la asistencia
de mds de 300 profesionales.

Los profesionales se forma-
ran de forma tedrica y précti-
ca con objeto de mejorar sus
herramientas para prevenir
esta problematica social. En el
marco tedrico el contenido de

las jornadas analiza qué es el
Observatorio del Suicidio; los
Mitos; los Factores de riesgo
y las sefiales de alarma; los
Factores protectores y como
se tiene que abordar la entre-
vista a los menores. En el
marco practico se analiza la
deteccién de ideacién suicida
a través de la entrevista y se
estudia como intervenir tras
la deteccién.

Las jornadas, organizadas
por la OBIA y la Oficina de la

182 conductores; 23 ayudantes
camilleros; 15 camilleros; 16 te-
lefonistas; 3 jefes de tréfico; 3
administrativos; 1 ayudante
mecdanico; 1 director de drea; 1
jefe de equipo.

lleva la internalizacion de 245 profesionales

Igualmente, GSAIB ha asu-
mido la puesta en marcha de
las 118 ambulancias de trans-
porte programado que, suma-
das alas 68 de transporte ur-
gente, conforman una flota de
186 vehiculos, a los que hay
que afiadir cuatro unidades de
logistica.

Hasta ahora, este tipo de ser-
vicio habia sido cubierto por
empresas privadas, adjudica-
tarias del correspondiente con-
trato de transporte sanitario.

En concreto, el 26 de no-
viembre de 2016 se firmé el
dltimo contrato del servicio
de transporte sanitario terres-
tre no urgente en Baleares,
concretamente con la empresa
Servicios Sociosanitarios Ge-
nerales, SL, por un importe de
43.700.000 euros y una dura-
cién de 48 meses, prorrogable
por un periodo méximo de
dos afios.

Salud Mental de les Illes Bale-
ars, cuentan con el apoyo del
Consell de Mallorca através

del IMAS, el Consell de Eivis-
sa, el Consell de Menorcai el
Consell de Formentera.
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JOAN CARLES BESTARD / ACTOR

“En Mallorca se menosprecia tanto a la
comedia como al vodevil;

algunos, estoy convencido

JoaN F. SASTRE

P-- ;Considera que en su caso se
cumple lamaxima segtinla cual
nadie es profeta en su tierra?
R.- Mallorca no suele querer
demasiado a sus artistas. Ynolo
digo por mi, que me considero
un actor normal y corriente, sino
que hablo en general. De hecho,
la cultura mediterraneano es de-
masiado dada a mostrar un des-
mesurado interés por los creado-
res. jQué le vamos a hacer! Es
nuestro carécter, y no lo pode-
mos cambiar. Es unanorma que
también se cumple en el resto de
Espatia, un pais que no destaca
por su tendencia a defender y
proteger asus artistas. No ocurre
lo mismo en Francia o en Italia.
Allf, cuando alguien demuestra
su talento, automdticamente le
llueven las ofertas. Y no solo eso,
sino que se le profiere un respe-
to, porque la sociedad sabe que
esa persona cuenta con una valfa
que no se puede dejar que se
pierda. En Esparia eso solo ocu-
rre si sales en los programas de
chismorreo. Pero, en fin, paraun
actor o una actriz lo realmente
importante es tener trabajo.

P- ;Y a usted, qué tal le van las
cosas en este sentido?

R.- No ha sido 2022 un perio-
do demasiado prédigo en opor-
tunidades. Sin embargo, con
vistas a este verano, estaré con
la gira de la comedia “Un cara-
mull d’embulls’ y también con
la revista que protagoniza
Mado Pereta. Otra cosa es 2023.
Ese afio si que parece que las
perspectivas serdn interesantes.
Es posible que tenga ocasién de
regresar al festival de teatro cl4-
sico de Mérida, y también hay
otras opciones que la pandemia
ha ido retrasando. Eso lo llevo
muy mal, por cierto, porque soy
una persona muy impaciente.
No sé esperar. En todo caso, si
los planes de 2023 se cumplen
en su integridad, no me faltard
trabajo. Y no me pregunte de

» “Mada Pereta no es mi
personaje favorito, pero,
por supuesto, no la odio,
porque me ha dado
grandes aleqrias”

qué proyectos se trata, porque
ya sabe que los actores somos
muy reacios a hablar sobre las
previsiones de futuro, no sea
cosa que, al final, no se cum-
plan. Por supuesto, todo esto se
halla supeditado ala evolucién
de la pandemia. Si la situacién
vuelve a empeorar, estas ilusio-
nes se pueden resquebrajar con
una gran facilidad.

P.- Mado Pereta es uno de sus
personajes mas populares y
longevos. ;Es también su per-
sonaje predilecto?

R.-No, nolo es. Madd Pereta
no es mi personaje favorito.
Ahora bien, no la odio, ni mu-
cho menos. Me ha regalado
muchas alegrias y eso no se ol-
vida fiacilmente. Ciertamente,
también me ha dado disgustos,
pero eso forma parte del mun-
do que se mueve tras las bam-
balinas. ;Cudl es, por tanto, mi
personaje preferido? Yo creo
que el que estd por venir. Por
ejemplo, en estos momentos
me siento fascinado por el pa-
pel que interpreto en ‘Los here-
deros de la tierra’, una produc-
cién de Netflix que se estrend
el pasado 15 de abril y que
consta de ocho episodios. En
esta serie interpreto nada me-
nos que a un asesino. No es la
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primera vez que me pongo en
la piel de un homicida. Ya lo
hice para IB3 en ‘Treufoc’, pero
ese era un asesino menos fisico,
mads psicético. Es un trabajo, el
de ‘Treufoc, que despierta mi
orgullo. Hoy en dia, lo reviso y
llegé a la conclusién de que la
serie no qued6 nada mal.

P.- Y, sin embargo, usted pre-
fiere el teatro a la televisién o
el cine...

R.- Eso se lo he de reconocer.
Actuar en un escenario teatral es
el mayor placer que puede dis-
frutar un actor, porque nada mds
empezar la funcién ya sientes el
retorno del ptiblico. Los especta-
dores te dan mucho, pero, cuida-
do, esta situaciéon también revis-
te su peligro, sobre todo sila pro-
puesta escénica es una comedia.
Imaginese la angustia que le em-
barga al intérprete cuando, en
un didlogo o escena donde estd
previsto que el ptiblico rfa, resul-
ta que nolohace. Es un momen-

» “acomedia es més dificil que
el drama, ya que sabes en todo
momentossi esta qustando o

no. Si los espectadores norien,
teentrael termor"

to de auténtico terror, se lo pue-
do asegurar. El drama es dife-
rente, porque el actor es cons-
ciente de que hasta el final de la
representaciéon no sabrd si el
montaje ha cautivado a las per-
sonas que lo estdn viendo, o, por
el contrario, no estd colmando
sus expectativas. Pero la come-
diano tiene vuelta de hoja: o rien
o es que la obra no les estd satis-
faciendo. Por eso la comedia es
tan complicada. Mds que el dra-
ma, sin duda, que tampoco es
sencillo, por supuesto.

P.- ;Le duele que, hoy en dia,
poca gente recuerde a uno de
sus grandes maestros, Xesc
Forteza?

R.- La gente joven tampoco
sabe quiénes fueron Fernando
Ferndn Gomez o José Luis L6-
pez Véazquez. Es triste esta falta
de reconocimiento, especial-
mente cuando se trata de aspi-
rantes a convertirse en actores
o actrices. Es cierto que existe
en Baleares una Escola d’Art
Dramatic, y no quiero entrar en
si realiza bien su labor o no.
Con todo lo que ha ocurrido,
incluidas denuncias por abusos
que, al parecer, han quedado en
nada, hablar de esta escuela es
pisar un charco en el que prefie-
ro no meterme. Pero, respon-

sidependierade
e que los abolirian

diendo mds concretamente a su
pregunta sobre Xesc Forteza, la
primera consideracién que de-
bemos hacer es que una de las
caracteristicas de estas islas, y
€s0 No ocurre en otras comuni-
dades, es que se desprecia
olimpicamente el género de la
comedia. Le diré mds: si algu-
nos pudieran abolir la comedia
o el vodevil, lo harfan.

P.- ;Y por qué raz6n?
R.-Nolo sé. Ignoro por qué
este género molesta tanto. Se me
ocurre que, tal vez, el motivo es
que llena los teatros, mientras
que otras propuestas lo tienen
mucho més dificil. En Mallorca,
si haces comedia, te sientes gol-
peado continuamente. Digo
todo esto pensando, precisa-
mente, en Xesc Forteza. Cuando
murid, la Catedral de Palma
acogi6 un funeral en su recuer-
do. Solo se llen¢ la mitad de los
asientos. Pensemos en el fervor
popular que hubiera desperta-
do esta ceremonia en otros terri-
torios de Espafia, si hubiera
muerto un actor que, en ese sitio
en concreto, fuera tan conocido
como Xesc Forteza en Mallorca.

P.- ;Y de quién es la culpa de
este olvido, o del desprecio
que, segin usted, se profesa a
la comedia, en nuestra isla?
R.-Laculpaes delos politicos.
Se dice que es dela sociedad en
general, pero, si lo pensamos
bien, los politicos son los que
moldean la sociedad. Y nosotros
nos dejamos moldear, todo hay
que decirlo. Descuide que el tea-
tro de Xesc Forteza nunca se verd
en el Teatre Principal de Palma,
al menos en los tiempos actuales.
Para alguna gente serfa un sacri-
legio. Luego estd la revista o la
zarzuela. Tampoco se programa-
ran en el Principal. En el caso de
la zarzuela, el argumento es que
se representa en castellano. Hay
cosas que no se entienden. Cuan-
dola cultura y la politica se mez-
clan, toda la sociedad pierde.

» “El ambito audiovisual de
Balears es tan profesional
como el de la peninsula. En

este sentido, no existe
ninquna diferencia”
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P.- Sin embargo, ha habido ve-
ladas de zarzuela en el Princi-
pal, y con mucho éxito...

R.- En otros tiempos, no aho-
ra.Y si, tuvieron éxito. También
lo tendrian en la actualidad.
Vuelva a apostar por la zarzue-
lay el Principal se llenard. Y sé
que también ahora hay monta-
jes en el Principal que obtienen
un gran seguimiento, pero el
hecho de que unas determina-
das representaciones funcio-
nen, no significa que otras pro-
puestas deban ser automatica-
mente restringidas. No
obstante, es lo que hay. Como
actor de comedia, me doy per-

» “Soy diabético, y no muy buen
paciente. Me cuestasequirel
tratamiento, especialmente
cvando actdoy los horariosy
las rutinas cambian”

fecta cuenta de cémo te menos-
precian. Es algo que notas. Y
actualmente estd ocurriendo.
Quien dice que no, miente, asi
de claro, con todas las letras. En
cambio, obras que muy poca
gente entiende, y cuyo signifi-
cado o mensaje a veces ni si-
quiera el propio autor puede

explicar, tienen las puertas
abiertas de par en par. Consi-
deran que dan categorfa. Es un
criterio que aleja al teatro del
pueblo. No olvide que el teatro
nace, precisamente, del pueblo.
Y, por supuesto, también la co-
media y el vodevil. Pensemos
en el ejemplo de Francia. Ahi,
el vodevil se representa en los
grandes teatros, y nadie lo cri-
tica. Aqui, en cambio, ni se
plantea esta posibilidad, por-
que dicen que la comedia cos-
tumbrista mallorquina es una
comedia de payeses. Y si, es
cierto que, en este subgénero
en concreto, se han llevado a

» “Hay que agradecer que
alqunas enfermedades se
hayan convertido en cronicas.
Pero eso significa también que
siempre las llevas contigo”

escena montajes de muy mala
calidad. Pero no todo ha sido
malo, ni mucho menos.

P.- El mundo de la cultura ha
sufrido mucho con la pande-
mia. ;Cual ha sido su expe-
riencia personal?

R.- He sufrido mucho. Y to-

“Me molesta que a la salud mental no se le conceda la importancia
que tiene; lo arreglan diciendo que es por los nervios”

Pere Riutord.- Usted ha compartido pa-
blicamente, en diversas ocasiones, su
condicién de paciente afectado por la
diabetes. ;Como afronta la circunstan-
cia de tener que lidiar con una dolencia
crénica?

Joan Carles Bestard.- No soy un buen
paciente. Deberia de cuidarme mucho
mads, y lo intento, pero se hace largo y pe-
sado, sobre todo cuando estoy trabajan-
do como actor y me he de adaptar a ho-
rarios que no son los habituales. Esto tie-
ne mucha repercusion, especialmente en
cuanto a laingesta de alimentos o la pau-
ta de los pinchazos. Hay que agradecer
que determinadas enfermedades sean
crénicas, y no mortales, pero no es menos
cierto que vives con ello constantemente.
Para un paciente con diabetes, la rutina
es esencial. Soy profesor y, cuando me
dedico a dar clases, como el horario de
cada dfa es siempre similar, no tengo pro-
blema en seguir los protocolos. Pero
cuando has de abandonar esta rutina,
todo resulta mucho mds dificil.

Pere Riutord.- Su carrera le ha conduci-
do a aparecer en series y programas a ni-
vel nacional. ;Es muy diferente actuar
en este ambito que hacerlo, por ejemplo,
en una television local o autonémica?

Joan Carles Bestard.- Por mi parte, pue-
do asegurarle que aporto el mismo esfuer-
zoy lamisma dedicacién tanto si me con-
tratan para un programa de gran éxito
que se ve en todo el pais, como si actdio en
una produccién de las islas. Ademas, y
estolo repito cada vez que tengo ocasién,
en cuestion de profesionalidad, no hay
ninguna diferencia. Hay mucha profesio-
nalidad fuera de Balears, pero también en
esta tierra. Sé por propia experiencia que
en esta comunidad contamos, en el marco
audiovisual, con productoras muy capa-
ces y profesionales. Tal vez en la peninsula
haya mds recursos, y eso les permite plan-
tearse proyectos mds ambiciosos. Pero si
hablamos de profesionalidad, es la misma
en ambos casos.

Margalida Gili.- La pandemia ha causa-
do una gran repercusion a nivel de sa-
lud mental. ;Cree que la sociedad es su-
ficientemente consciente de ello?

Joan Carles Bestard.- Cundo alguien te
pide cémo estds y le dices que no tienes
ganas de hablar con nadie y que no te ape-
tece ir mas alld de tu casa, normalmente el
consejo que recibes es que has de salir y
distraerte. Quien afirma esto es porque no
sabe lo que es una depresién. Quien la ha
sufrido, no ignora que la depresion te
acompana alld donde vayas. Me molesta
que a la salud mental no se le conceda ni
se le reconozca la importancia que tiene.
Normalmente, te dicen que son nervios.
iLos nervios! Es un argumento muy recu-
rrente. Sucedié con mi madre, que en el
cielo esté. Durante un afio se quejé de un
fuerte dolor en el hombro, y le aseguraban
que era producto de los nervios y que se
trataba de una molestia pasajera. Cuando
ya no pudo resistir mds el malestar, le
acompané a Urgencias y el médico quele
atendi6 le hizo una radiografia. Tras ana-
lizarla, comprob6 que era normal que mi
madre sintiera tanto dolor, porque el hue-
so estaba cortando literalmente los tendo-
nes. {Cémo no iba a estar dolorida! Pero
para algunos eran solo nervios. Asf se re-
suelven muchos problemas médicos.

Margalida Gili.- Los actores tienen
fama de egocéntricos, aunque, por su-
puesto, no todos son asi. Tras el inciden-
te con Will Smith en los Oscar, ;tam-
bién se han ganado la etiqueta de iras-
cibles o violentos?

Joan Carles Bestard.- Mire, hay situa-
ciones en que una persona no es un actor,
ni un mecanico, ni un médico. Simple-
mente, es una persona. Y como tal, en de-
terminadas circunstancias, no se puede
controlar. Creo que eso es lo que le ocurri6
a Will Smith. ;Qué sucedi6? ;Por qué re-
accion6 de esta manera? Es dificil opinar
sobre los procesos internos de otros. Tal
vez se encontraba en un momento delica-
do, y explotd. No lo sé. Ahora bien, bajo
mi punto de vista, silo que pretendfa era
llamar la atencién sobre su descontento
por labroma del presentador sobre su es-
posa, creo que hubiera sido igual de efec-
tivo, ya que se trataba de un programa en
directo, que en vez de recurrir a la violen-
cia, se hubieran levantado de sus asientos,
tanto su mujer como €él, y abandonaran la
gala. La repercusién hubiera sido la mis-
ma, y en vez de que la Academia le casti-
gara, como ha acabado sucediendo, hu-
biera sido Will Smith quien castigara a la
Academia. En cualquier caso, por supues-
to, la violencia es siempre condenable.

https://www.saludediciones.com/2022/04/20/tertulia-joan-carles-bestard/

davia sufro. Esta pandemia me
ha afectado hasta limites que
no se puede imaginar, a nivel
psicolégico. Lo he pasado fatal.
Tuve que afrontar seis meses
muy duros, y he llegado ala
conclusién de que la causa fue
el estrés y la propia pandemia,
que hace que dejes de dormir
por las noches y te provoca ata-
ques de ansiedad que nunca
antes te habian afectado y que,
a veces, se convierten incluso
en ataques de pdnico. Soy
consciente de que hay gente
que lo ha pasado todavia peor,
que ha perdido a seres queri-
dos, 0 que ha muerto, pero, en
mi caso, me trastornd hasta tal
punto que lo que menos me
importaba durante todo este
tiempo era el trabajo. Cuando
uno estd mal, por mucho que te
guste el trabajo que haces, no
puedes asumirlo si no te en-
cuentras en las condiciones
adecuadas. Péngase en mi piel:
(cémo podia plantearme hacer
reir a los demds, si a mi no me
salfa de dentro ni la mas mini-
ma sonrisa’?

P.- Entonces, durante la pan-
demia, ;ha interrumpido ab-
solutamente su actividad
como actor?

R.- No he estado parado del
todo, pero todos los proyectos
en que me he involucrado los
he abordado con mucho mie-
do. Sin embargo, no podjia ce-
rrarme en banda, porque no se
trataba solo de mi, sino que,
tras una propuesta televisiva o
escénica, hay mucha gente de-
trds que depende de que ti te
pongas manos a la obra. Por lo
demds, fue una situacién muy
extrafia. Llegabas a un platd y
lo primero que tenias que hacer
era limpiarte los zapatos, tal
como nos recomendaron al ini-
cio de la pandemia. Luego, has
de llevar mascarilla permanen-
temente, de tal manera que no
sabes ni con quién estds hablan-
do. Pero, bueno, al finy al cabo,
todo ha salido bien.

Acceda a. contenido
completo escaneando
este codigo QR
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Semriure
no et costa res.
El dentista del
teu fill,tampoc.

Ajudes .
Programa d'Assisténcia Dental Infantil

Si el teu fill s menor de 16 anys, aquests serveis
son gratuits sobre la denticié definitiva:
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| si encara no té la denticid definitiva, les revisions anuals
son gratuites des del naixement fins als 6 anys a les unitats
de salut bucodental d'atencié primaria.
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