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SN enfermeria, No Nabria sanidad

La enfermerfa engloba al colectivo de profe-

sionales mds numeroso en el &mbito de la sa-

nidad. Desde este punto de vista, no descu-

brimos nada si afirmamos con rotundidad

que el sistema de salud, tanto en su vertiente
publica como privada, resultarfa inviable sin el con-
curso del personal de enfermeria en centros de Aten-
cién Primaria, hospitales, residencias y el resto de equi-
pamientos asistenciales.

En otras palabras, sin enfermeras y enfermeros, no
habria sanidad. Asi de claro y tajante.

Es conveniente tener presente esta aseveracion cuan-
do pasamos revista a las expectativas de evolucién del
sistema sanitario con vista a los
préximos afios y décadas. Nece-
sariamente, este trabajo de previ-
sién y planificacién deberd con-
tar con la participacién y la impli-
cacion de las enfermeras, al
mismo nivel que el que se otor-
gue a otros grupos profesionales.

Vale la pena recordar estas
apreciaciones especialmente du-
rante estos dias, cuando estamos
a punto de conmemorar, exacta-
mente el proximo 12 de mayo, el
Dia Internacional de la Enferme-
ra. Ya el pasado dia 5, el Colegio
Oficial de Enfermeras y Enfer-
meros de las Islas Baleares (Coi-
ba)llevé a cabo en Formentera el
acto oficial organizado con moti-
vo de estajornada reivindicativa.

No respondi6 ala casualidad la eleccién de Formen-
tera como sede de este evento, que, de hecho, nunca
antes habia tenido lugar en la Pitiusa menor. Si la si-
tuacién laboral, econémica y operativa del personal de
enfermerfa resulta preocupante en el conjunto de Ba-
lears, los datos que arroja esta actividad en Eivissa y
Formentera superan con creces el listén general.

Lo dijo, durante la cita del pasado viernes 5 de mayo,
la presidenta de la Junta Insular del Coiba, Ménica
Yern, durante su discurso: el déficit de enfermeras en
las dos islas alcanza cotas endémicas.

Esta circunstancia implica someter a estas profesio-
nales a una sobrecarga de esfuerzo verdaderamente

asfixiante e indigna de las condiciones en las que un
trabajador o trabajadora deberfa desemperiar su come-
tido.

Eltel6n de fondo de esta situacién es multiple y com-
plejo, pero, desde luego, alahora de introducir un ané-
lisis minimamente riguroso, cabria aunar las deficien-
tes condiciones econémicas con otros problemas co-
yunturales de lacerante actualidad, como el
elevadisimo coste de la vivienda en el territorio balear,
y particularmente en estas dos islas.

Desde este punto de vista, pese a que la Administra-
cion se declare permanentemente dispuesta a reforzar
las plantillas de enfermerfa, tal objetivo resulta de com-

plicada consecucién si no se aborda convenientemente
la coyuntura desde una perspectiva eminentemente
global.

Y eso tiene que ver con decisiones que alcancen de
lleno la meta de descargar la presion asistencial que
asume este colectivo junto a medidas que faciliten unes
mejores retribuciones salariales, el aumento del perso-
nal y, por supuesto, las iniciativas encaminadas a, como
minimo, paliar los efectos de la carestia de la vida.

La enfermeria es el sector mejor valorado por los pa-
cientes debido a su eficacia, su empatia con los usua-
rios y su papel indispensable en el equilibrio del siste-
ma asistencial. No lo decimos nosotros, y tampoco el

Coiba u otros organismos de representacion, sino,
como hemos indicado, los propios destinatarios de es-
tos servicios, y asf lo reflejan los barémetros y encues-
tas de satisfaccién que periédicamente se realizan en
los equipamientos sanitarios y sociosanitarios.

Esta contribuciéon nuclear de las enfermeras y los en-
fermeros en el aseguramiento de las prestaciones asis-
tenciales como pilares insustituibles del denominado
estado del bienestar ha vuelto a ser puesto a prueba,
muy recientemente, con ocasién de la pandemia.

Ahora, nuevamente, una vez que parece haberse de-
jado atrds la etapa mds dura de la crisis de la Covid,
que ha traido consigo puntas de actividad impensables

hasta hace pocos afios, los profesionales de enferme-
rfa vuelven a dejar constancia, en su dfa a dfa, de su
capacidad de fortaleza y resistencia.

Casi podrfamos afirmar que son indestructibles. Y,
en efecto, lo parecen, pero no lo son. En realidad, se
trata de mujeres y hombres de carne y hueso, con los
mismos anhelos que cualquiera de nosotros, y que
aspiran, también como cualquiera de nosotros, a ejer-
cer su profesién en condiciones dignas y sostenibles.

Hacer esto posible no es tan solo el reto de los go-
bernantes que, por un periodo determinado de tiem-
Po, ejercen sus funciones politicas al frente de las ins-
tituciones. En realidad, es un desafio que interpela a
toda la sociedad, y a todas y cada una de las personas
que la constituyen. Y, al mismo tiempo, se trata de un
objetivo que mide fehacientemente cuéles son las
prioridades de esa misma sociedad.

En este sentido, el dato resulta verdaderamente de-
salentador. En nuestra época, pagamos sueldos mi-
llonarios a presentadores de televisién, cantantes de

moda, deportistas de élite e influencers populares. Por
el contrario, los profesionales que cuidan de nuestra
salud, de quienes dependen nuestras vidas, que arries-
gan su integridad fisica y emocional para ejercer su la-
bor, han de conformarse, en muchos casos, con retri-
buciones que a duras penas sirven para llegar a final
de mes.

Este es el sistema de valores que estamos constru-
yendo, y que, sin duda, ademds de profundamente
equivocado, resulta sumamente injusto. Especialmen-
te, para las enfermeras y los enfermeros. Los mejor va-
lorados, sf; pero también, para vergiienza nuestra, los
peor pagados y los peor tratados.

i ha poques coses que demostrin

clarament quines sén les nostres

prioritats com s6n els doblers que

dediquem a cada cosa. Es molt fa-

cil d'entendre, per exemple a una

economia familiar, veure a que
destinem els nostres euros ens demostrara a que do-
nem preferencia.

El Govern de progrés, del que he tengut el privilegi
de formar part des de I'any 2015 fins al 2022, va prio-
ritzar clarament la sanitat, I'educacié i les politiques
socials. En el cas de la sanitat, aquest fet s'ha vist re-
flectit en el pressupost destinat any rere any que ha
passat de ser de 1.500 milions d'euros I'any 2015, a
quasi 2.200 milions aquest any 2023. Aquest fort incre-
ment s'ha produit especialment a la partida de perso-
nal, que en el periode 2011-2015 havia patit un retro-
cés, perd també a les partides d'Inversions i tecnologia
que en el periode anterior havien estat nul-les. Fets i
no paraules.

Aquest fort increment demostra clarament la volun-
tat dels partits que conformen el govern de progrés a
la nostra comunitat, de millorar el sistema sanitari i
veient els seus programes, podem veure molt clar que

Prontars en salut

aquest continua sent un objectiu totalment prioritari.
Per contra, és dificil creure els grans anuncis que fan
els partits de la dreta, quan aquests mateixos partits,
quan han governat a la nostra Comunitat han aplicat
unes retallades sense precedents, i a les comunitats on
governen ara mateix no demostren precisament cap
voluntat, ni pressupostaria, ni politica de millorar els
serveis sanitaris ptiblics. La Comunitat de Madrid és
sens dubte el paradigma de la manca de politica sa-
nitaria i de la voluntat d'arribar a acords.

Es podra argumentar que manquen recursos, met-
ges especialment tant a atenci6 primaria com hospi-
talariaiés cert, i per aixd aquest Govern ha incremen-
tat de manera notable el nombre de metges en forma-
cié i ha creat una Facultat de Medicina i anuncia
continuar en aquesta mateixa linia. Es podra argu-
mentar que els complements retributius encara no sén
suficients, i per aix0 aquest Govern ha fet un esforg
enorme en retornar tots els drets perduts i crear-ne de
nous, podem recordar que som la Comunitat Autono-

ma que millor paga l'hora de guar-
dia i es vol continuar en aquesta li-
nia. Podrem argumentar que hi ha
demores i llistes d'espera, i és cert,
demores que just abans de la
pandemia s’havien reduit de forma
considerable. Per aix0o aquest Go-
vern ha posat totes les eines al seu
abast per tornar a la situacié d'abans de la pandemia
i continuara en aquesta linia. Es podra argumentar
que manquen ajuts i recursos per algunes malalties i
és cert. Per aix0 aquest Govern ha fet multiples con-
venis amb entitats socials i associacions de pacients i
vol continuar en aquesta linia perqueé se'ns dubta és el
cami.

Venen eleccions. Hi haura grans anuncis, perd no
ens deixem enlluernar. Simplement, mirar el grau de
compliment dels programes presentats 1'any 2019. En
el cas de les nostres Illes aquest grau de compliment
per part dels partits del Govern és altissim.

Juli Fuster
Metge de familia
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SIN PERDON

omo traiciona el que no avisa (y pudiendo

haber titulado esta columna Lafau is back)

es tiempo de centrarse en todas las prome-

sas de este govern de retrocés, en esta ban-

da en franca retirada que -estando por

prometerlo todo- ha vuelto a incumplir
sus promesas con los profesionales sanitarios.

Sibien supimos de las amenazas desde el Conso-
lat si no se amordazaba por la via del engafio al sin-
dicato médico con promesas que jamds se cumpliri-
an, también nos consta que a estas alturas de partido
las amenazas de huelga (incluso de huelga general
que se planea ante el presidente, Dr. Sanchez) llegan
a destiempo, caen en saco roto. No han sido lo que
debieran haber sido.

Una sanidad que se degrada, que tras dieciséis
afios de gobierno de izquierdas de los tiltimos veinte
se vierte sobre si misma, que vomita sobre su propia
existencia, era no s6lo un reclamo necesario para el
cambio: era el elemento para gritar alto y claro el de-
sastre en el que nos han convertido.

Cémo serd la cosa, que hasta el Colegio de Médi-
cos (lanar la mayoria de todos estos tiltimos afios con
todos estos mentirosos) ha salido a denunciar el in-
cumplimiento flagrante de los acuerdos con la Pri-
maria, el engafio diagnosticado a la primera, la de-
funcién por derribo de lo que es la base de nuestra
estructura piramidal y sostenible. Larga vida a Re-
casens y al valor de llamar a cada cudl por sus res-
ponsabilidades.

No estas bendecid@ **

Un govern que lleva de vacaciones electorales -de
promesas permanentes sin realidades- mds de un
afio; una consellerfa asediada por la corrupcion que
se expresard en su debido momento en sus debidos
lugares; una consellera a la que de Patriciamiamor
se transformo en Patricialone, y a la que ahora lla-
man Pémez, Patricia Pémez, por su filia a las prime-
ras piedras desde hace cuatro meses, merecia una
respuesta sindical contundente. En su defecto, vive
y suefia en la mente de los que creen necesariamente
en un cambio.

El modelo de vida que han destruido hasta hacer
insostenible el sistema sanitario, la extension de toda
esta barbaridad de acoso, ocupacién y destrucciéon
territorial por la que llegaron al govern con prome-
sas de solucién y cambio, han sido -con los nameros
en la mano, con los argumentos mas contundentes
de asociaciones ecologistas como Terraferida- la peor
de todas las opciones imaginables.

Somos conocedores de que la sanidad, de que la
salud de la colectividad, no es un oasis estanco en la
colectividad del resto de medidas. La gestién de la
salud no es una zona estéril dentro del panorama de
okupacién, de populismo y de salvadores perma-
nentes incapaces e indoctos que han hecho como si
nos gestionaran estos afios. El bluf de una analfabeta

en gestién metida a consellera, per-
misiva colocadora de la familia (fir-
me complice de la firma de un direc-
tor general hecho marido al que
hubo que echar de forma escanda-
losa por lo de siempre, por colocar
a la familia socialista), regadora de
asociaciones afines, creadora de em-
presas publicas de colocacién, no es
mads que la anécdota de un presente
que necesita hacerse pasado. “El
muerto vivo”, de Peret, es la rumba
con la que despedimos a todo lo que han sido, a todo
lo que nunca debieron ni debimos dejar que hicie-
ran.

Una Primaria que no llega ni a la media espafiola
de financiacién, unos médicos trabados, engafiados
nuevamente, y al que sé6lo saben aplaudir desde el

Dr. Fco. Javier
Alarcon de
Alcaraz
Médico-Forense.
Especialista en
Medicina Legal.
@Alarconforense

balcén del Consolat mientras insultan lo que somos,

merece un cambio, merece una nueva realidad, una
nueva sensibilidad.

Dice la benemérita (cosa que no nos creemos) en
la investigacién de la corrupcién socialista del caso
Puertos que el negoci “estaba bendecido por Franci-
na”. Léstima que el nuestro, que a tantos y tanto no
estuviera entre sus plegarias.

The News Prosas Lazarianas

O recfifica el Ministerio o iremos a lo huelga Beei B

1 colectivo médico siempre ha sido muy

proclive a la negociacién y al pacto y

muy remiso a medidas de confrontacién

extremas, como son las huelgas. Ultima-

mente por toda la geograffa espafiola, las

huelgas médicas en casi todas las comu-

nidades han sido el dltimo recurso de los
sindicatos médicos, -que son los que de verdad re-
presentan y defienden los derechos de mds 150.000
médicos de la sanidad ptblica-, motivadas por el
deterioro progresivo de la sanidad, la falta de re-
cursos, la insolvencia presupuestaria de la sanidad,
la desvalorizacién retributiva, (guardias médicas
etc..), los incumplimientos y retrasos en aplicar de-
rechos, (tal como la carrera profesional), la sobre-
carga laboral y los graves agravios retributivos que
los médicos arrastramos. No me resisto a traer aqui,
la importante deuda que tiene con nosotros el Es-
tado: jibarizacion del 40% de la paga extra y trienios
desde el 2010 (1.800 millones de euros a nivel na-
cional) del inclito Zapatero y el vergonzoso agravio
que supone que los 4-5 afios de guardias obligato-
rias que realizamos no computen como tiempo tra-
bajado para la jubilacién. Pero, como decia un mi-
litar alemdn “toda situaciéon por mala que sea es
susceptible de empeorar" y "si éramos pocos parié
la abuela", como dicen en mi tierra (Teruel). Paso a

relatar el hecho acaecido que ha movilizado a la
CESM, diversos sindicatos autonémicos y a todos
los médicos de la geograffa espafiola. El Ministerio
de Sanidad ha propuesto, al parecer con la aquies-
cencia de las Comunidades Auténomas, que la
exencion de hacer guardias, que hasta ahora (y por
una huelga en el 95) estaba en los 55 afios, se pro-
rrogue hasta los 60 afios. Es decir, que ademds del
grave abuso, de que los 4-5 afios que trabajamos
los médicos de guardias obligatorias no se compu-
tan como tiempo trabajado para la jubilacién, de
que se retribuyan menos que la hora ordinaria y de
que su fiscalidad ronde el 50%, se quiten cargar un
derecho que tiene como sentido proteger la salud
de los médicos se lo quieren cargar de forma dis-
crecional y a la brava. Estd claro que desconocen los
que es hacer guardias, la carga alostatica que se va
acumulando por el estrés crénico que producen y
que se traduce en mas vulnerabilidad psicosoma-
tica y riego para muchas enfermedades fisicas y
mentales y el impacto directo en el Burnout galo-
pante que ahora sufren los médicos. La respuesta
inmediata de la CESM al Ministerio fue que tal de-
cisién era cruzar la linea roja y de que arrieros so-
mos y en el camino nos encontraremos.La realidad
es que nuestros derechos se ven mermados ario tras
afo al margen de quien gobierne. Los médicos nos

debemos a nuestros pacientes, 0
como los gobernantes se deben |
a sus ciudadanos. Menos mal
que nuestro grado de responsa-
bilidad supera con creces al de
los gobernantes porque si no,
estaria la poblacién mermada
como lo estdn nuestros dere-
chos. La tristeza en el colectivo
médico viene cuando somos
conscientes de que s6lo se nos
aplaude cuando la vida de to-
dos estd en peligro porque, en el dia a dia, se nos
engafia, se nos echa a los pies de los caballos, como
si nosotros no fuésemos victimas de una pésima
gestion de los recursos que quienes gobiernan tie-
nen en sus manos. En las Jornadas que hemos rea-
lizado en Mallorca, donde celebramos la Asamblea
de la FEMS (Federacion de sindicato médicos eu-
ropeo) y la CESM, hicimos un comunicado conjun-
to en el que rechazamos de forma absoluta esta
nueva cacicada ministerial. Suenan tambores de
guerra y esta vez no iremos de farol ya que nos ju-
gamos mucho. ; Por cierto apoy6 Baleares la pro-
puesta ?.

Ya saben en derrota transitoria pero nunca en
doma.

Miguel Lazaro *
Psiquiatra HUSE
Coordinador del
Centro de Atencién
Integral de la
Depresion.
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Armengol y Prohens exponen su vision

sanitaria en el debate de campana
de Diario de Mallorca y Fibwi TV

La candidata socialista pone en valor el trabajo de la pandemia, la Facultad de Medicina y la contratacion de
profesionales / La nimero 1 del PP denuncia la situacién critica oncoldgica en Ibiza y de la Atencién Primaria

CARLOS HERNANDEZ

El pasado 2 de mayo, el Club
Diario de Mallorca celebré el
primer debate electoral de la
precampafia, organizado con-
juntamente por Diario de Ma-
llorca y Fibwi Televisién y mo-
derado por la directora del DM,
Marisa Goii. La cadena auto-
némica privada ha hecho un
gran esfuerzo al ofrecer en di-
recto hasta 6 debates de candi-
datos al Parlament, Consell de
Mallorca, Palma, Calvia, Incay
Manacor a lo largo de estos
dias. Salut i For¢a, como medio
de comunicacién que forma
parte del grupo Fibwi y por su
enorme interés, reproduce y re-
coge a continuacion, las tesis
mads importantes de las dos mé-
ximas candidatas a presidir la
comunidad auténoma, més
alld del 28 de mayo en materia
sanitaria, como son la actual
presidenta del Govern, Franci-
na Armengol, del PSIB-PSOE y
la aspirante a sustituirla, Marga
Prohens del Partido Popular.

Francina Armengol: “Quiero
agradecer a todos los profesionales
sanitarios, que han estado maravi-
llosos en estos afios duros de pande-
mia. Se ha cambiado una sanidad de
recortes, por una sanidad piiblica
muy potente, apostando por mds in-
fraestructuras, mds personal que
nunca, pero debemos seguir avan-
zando en esta linea. Tenemos ahora
mismo inversiones 300 millones de
euros en infraestructuras sanitarias
y pondremos 150 millones mds para
la proxima legislatura en atencion
primaria, de una forma muy espe-
cial nos centraremos en el Plan de
Cronicidad. Y también en el Plan de
Salud Mental que serd prioritario
de mi Govern. Lamento que PP y
Vox se pusieran siempre de perfil
durante la pandemia. No comparto
para nada que la politica sanitaria
haya sido un fracaso como dice la
candidata Prohens. Me siento muy
orgullosa. Y me prequnto, ;qué hu-
biera pasado si con la pandemia, con
una sanidad absolutamente recor-
tada con el PP, que despidié a 1.200
sanitarios en nuestra tierra? Me
siento orgullosa porque hemos tra-
bajado juntos, reivindicamos el tra-
bajo de los profesionales. Baleares ha
sido la region que mejor ha superado
la pandemia de toda Esparia. Hemos

Imagen de los candidatos en Club Diario de Mallorca. Foto Manu Mielniezuk, Diario de Mallorca.

» Francina Armenqol: “Estoy
muy orqullosa de nuestra
abor en |a pandemia”

salido con la mayor esperanza de
vida de Esparia y la sequnda mejor
de toda Europa tras la pandemia. Lo
hemos logrado conjuntamente toda
la sociedad. Hemos estado en lo ur-
gente y también en lo importante.
Hemos invertido mds que nuncaen
infraestructuras sanitarias, hemos
contratado 5.000 profesionales sa-

nitarios mds desde que soy presi-
denta. Ademds, lo de las zonas de di-
ficil cobertura ya estd en funciona-
miento desde este afio y en mayo se
cobrard de forma retroactiva, tanto
médicos como enfermeras, por pri-
mera vez en Menorca y Pitiiises.
Hemos puesto la radioterapia en
marcha en Ibiza y Menorca, la Fa-
cultad de Medicina y hemos puesto
mds plazas de Enfermeria. Todo eso
sin manifestaciones como pasa en
Madrid porque no protegen la sani-
dad puiblica”.

Marga Prohens: “Sanidad ha

» Marga Prohens: “Su
politica sanitaria es un
fracaso”

sido uno de los grandes fracasos
del Govern. Es la demostracion del
fracaso de la izquierda, uno de los
principales problemas de los ciu-
dadanos de las islas. Tenemos un
problema de salud piiblica porque
hacen falta profesionales. Quiero
recordar una frase que me dijo una
paciente: “Cuando me encontré

Marga Prohens y Francina Armengol, duram‘e la retransmision de Fibwi.

un bulto en el pecho fue al hospital
a que me mirara y no encontré a
nadie, no habia ningtin médico en
Can Misses en Oncologia”. Es un
caso real que sucede en Ibiza, un
hecho que contradice el relato que
nos quiere vender Armengol y su
Govern. Creo que el Govern no
dice que hay 20.000 personas mds
ahora esperando cita con un espe-
cialista, que esperamos el doble de
tiempo que operarnos que en Ga-
licia 0 Madrid. Armengol no ha
contado a la poblacién que los en-
fermos de cancer de les Pitiiises no
tiene oncélogos y cuando tienen
suerte, son atendidos por video-
conferencia. Por eso el PP declara-
rd, tanto zonas como plazas de es-
pecialistas de dificil cobertura.
Pero también debemos desbloque-
ar la carrera profesional, hemos de
ponerles un plan de conciliacion,
debemos tener un modelo de ges-
tién, por encima de un modelo de
propaganda. Tenemos que desbu-
rocratizar la tarea del personal sa-
nitario. Se ha desmantelado en 8
afios la Atencién Primaria con
muds de 20 centros de salud descu-
biertos durante la Semana Santa.
Somos la segunda comunidad de
Espafia que mds ha privatizado”.
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ENTREVISTA

ISV E SUBDIRECTOR DE ATENCION HOSPITALARIA Y SALUD MENTAL DEL 1B-SALUT

Los hospitales de Baleares ya superan la actividad

realizada en el primer trimestre de 2019 en prepandemia

Las listas de espera dan
un pequeno respiro a la
poblaciény ala
Administracion. El Servei
de Salut se congratula
de estar en una
actividad hospitalaria en
niveles similares a antes
de la pandemia.

REDACCION

P.- ;Cuadl es la situacion actual
delaslistas de espera en Bale-
ares en comparacién con final
de 2022?

R.- Quiero decir, primero de
todo, que durante los 4 prime-
ros meses de este 2023, nuestra
actividad hospitalaria ya ha lo-
grado llegar a la actividad
2019, el primero antes de la
pandemia. Cosa que no habia-
mos logrado desde el covid.
Ahora ya hemos llegado y en
urgencias, consultas externas,
pruebas de gabinete y altas
hospitalarias incluso se ha su-
perado. La actividad quirtirgi-
ca es similar ya a 2019. Quiere
decir que los hospitales estdn
en una actividad normal, asi
que pensamos que es una bue-
na noticia, muy importante. Y
eso tiene una repercusion,
como es légico, en las listas de
espera, de tal manera que hoy
en dia, las primeras visitas de
consultas externas a mas de 60
dias, hemos pasado de 29.600 a
24.000. Es una reduccién apro-
ximada del 13%. Hacia mucho
tiempo que no logrdbamos re-

bajar la espera de la primera vi-
sita de mds de 60 dias. Es un
punto de inflexién. Las listas
de espera empiezan a bajar. En

cuanto a lista de espera de acti-
vidad quirtrgica de més de
180 dias también tenemos bue-
nas noticias porque el tltimo

dato era 3.480 pacientes espe-
rando y ahora tenemos 2.860,
una reduccién de un 17%. Son
buenas noticias, pero no esta-
mos satisfechos todavia. Es el
camino y quiero felicitar a to-
dos los equipos de profesiona-
les de los hospitales porque
con esa implicacién de reducir
las listas de espera se normali-
za que los pacientes puedan
acceder al sistema hospitalario.
En cuanto a demora de consul-
tas externas estamos por enci-
ma de los 70 dias ahora mismo
parauna primera visita. De in-
tervencién quiridrgica hemos
pasado de 127 a 118 dias. Sobre
todo tenemos demora en ciru-
gla general y traumatologfa.

P.- Ademas de la actividad
normal de 8 a 3 en cuanto a ho-
rario, ;ha habido que requerir
dela actividad extraordinaria
de los profesionales?

R-Laquehacen fueradesuho-
rario, generalmente por la tarde,
para rebajar las listas de espera,
debemos decir que este cuatri-
mestre primero del afio hemoslo-
grado incrementar un 8% esa ac-
tividad extraordinaria. Llevamos
unas 53.000 actuaciones médicas
durante este primer cuatrimestre.
P.- ;Cémo van a hacer para se-
guir reduciéndolas?

R.- La primera es optimizar
la actividad durante la jorna-
da habitual, con los quiré6fa-
nos al médximo en marcha, el
ndmero de consultas. Lo se-
gundo, incrementar la activi-

dad extraordinaria y luego
estd la derivacién de consultas
y actividad quirtrgica hacia
centros sin dnimo de lucro
como son Sant Joan de Déu y
Creu Roja. La cuarta opcién es
derivar directamente a la acti-
vidad primaria que tenemos
en Mallorca y en Ibiza con Cli-
nica del Rosario. Todas esas
palancas estdn activadas para
reducir las listas de espera.

P.- ;Como estan las urgen-
cias?

R.- Las urgencias se han in-
crementado en un 6% estos
primeros cuatro meses, aun-
que haya algiin momento
puntual de espera, no es una
situacién grave.

P.- ;Qué se ha hecho en cuan-
to a personal para reducir las
listas de espera?

R.- Todos los profesionales
que podemos captar, lo hace-
mos. Es un problema que su-
fre toda Espafia. Hacemos
mucha coordinacién entre
profesionales de servicios de
diferentes hospitales, que se
desplazan para dar cobertura.

P.- ;Qué prevén en verano?
R.- La poblacién flotante nos
afecta en urgencias, pero la
privada asume gran parte de
esa actividad. Garantizamos
con las gerencias que los pro-
fesionales tengan sus vacacio-
nes, manteniendo las listas de
espera en buena situacién.
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Recordando a Joan Calatat (I)

Primer aniversario de la pérdida del fundador y director de Salut i For¢ca, alma mater del
proyecto durante 27 anos / El comunicador completdé una vida intensa y polifacética

CARLOS HERNANDEZ

Parece que fue ayer cuando
nos golpeaba la triste noticia de
la muerte de Joan Calafat, lu-
chador incansable una grave
enfermedad los tltimos tres
afios de su vida. Se cumple
precisamente un afio de su irre-
parable pérdida.

Una madrugada del 23 de
abril, Joan Calafat se convertia
en eterno al dejarnos prematu-
ramente. Verdadero pionero en
casi todo, el comunicador, prac-
ticante, actor y director de tea-
tro y miembro de la tripulacién
del primer avién ambulancia
de nuestrasislas, dejé un proli-
ficolegado personal y profesio-
nal. Como bien escribia hace
justo un afio nuestro compafie-
ro Joan Sastre, fueron “Las mil
vidas de Joan Calafat”. Dicen que
nadie muere mientras sea re-
cordado y, desde la afioranza,
pero sin la pena sistemaética
porque él jamads lo permitiria,
sus allegados, amigos, familia-
res y compafieros, quisimos re-
cordarle recientemente.

Y lo hicimos como le hubiera
gustado a él, reunidos a mante-
les conversando y evocandole.
Loégicamente, reunir a los ami-
gos de Joan Calafat no es facil.
No en vano, un mes antes de
partir, en marzo de 2023, pudo
despedirse, a su manera, de
mas de cien personas intimas e
importantes en su vida. En Bi-
nissalem, cenando, bailando y
cantando con una banda de
misica liderada por el carisma
de Joan Calafat al micréfono.
Asi era Joan. Un lider natural.

El pasado 29 de abril, su mu-

jer Beda Trinidad y adminis-
tradora del proyecto, ademads
de todo su equipo de redac-
cién, quiso sentarse en su me-
moria con los més intimos. No
estaban todos, algunos no pu-
dieron asistir, como Miquel
Roca, Margalida Gili o Joan
Benejam. 5f estuvieron presen-
tes los tertulianos habituales
del programa de television,
Toni Bennasar, Pere Riutord o
Ramon Colom. Todos ellos ex-
plicarén a lo largo de dos pro-
gramas en Fibwi TV la figura
de Joan Calafat. El resto, como
son Javier Alarcén, Miguel
Lazaro, Pep Codony, Pere Ba-
llester, Jaume Orfila, entre

Beda Trinidad, entrevistada por Carlos Herndndez para este reportaje.

Amigos y familiares de Joan, en la comida para conmemorar el aniversario de su pérdida.

otros, explicaron ante la cima-
ra de Salut i Forga, lo que sig-
nificé Joan Calafat en sus vi-
das. Hoy abordamos el testi-
monio del primer momento en
el que coincidieron con él.

¢Como conocio a Joan
Calafat?

El periodista Joan Sastre, fue
uno de los pilares en la vida
profesional de Joan Calafat. El
fundador de Salut i Forga
siempre dijo “para los guiones de
television y radio, nadie mejor que
Sastre porque se mete en mi cabeza
en lo que escribe y me toca decir”.
Sastre recuerda que conocié a

Joan Calafat “hace muchos arios,
porque yo trabajaba en Canal4 y
me pidié que le ayudara con los
guiones de television en los afios
90 y mi colaboracién con él duré
hasta que nos dejé”.

Pedro Ballester, otro amigo
intimo de Calafat, ex director ge-
neral del Banco Sabadell en Ba-
leares, confesé que “cuando inicié
Salut i For¢a en 1995 abrié una
cuenta en mi banco y le conoci”.

Marilena Comas, actual pro-
ductora del programa, fue ami-
gade Joan Calafat todala vida,
desde que fueron jévenes:
“Joan vino a vivir a Son Sardina,
era el practicante, ponia inyeccio-
nes en su casa y se paseaba por el
pueblo. Con el tiempo se sumo a
nuestro grupo de teatro y se hizo
rdpidamente con todo el mundo,
monté la asociacion de vecinos, lle-
g0 a torear en una plaza montada
para las fiestas. Después monté el
programa desde su propia casa,
luego fuimos a la iglesia y fue todo,
una rueda de programas juntos”.

Miguel Lazaro, el psiquiatra
de referencia de Salut i For¢a i
presidente de Simebal, recuer-
da que conoci6 a Joan “en un
programa que se hablaba de depre-
sién y me pidio que colaborara con
él y ya hubo sintonia personal y
me convertien el psiquiatra de Sa-
lut i Forga en radio, periddico y to.
Le estoy muy agradecido porque
acababa de llegar a Mallorca y eso
me dio mucho protagonismo”.

Uno de los mejores amigos
de Joan Calafat, especialmente
en los ultimos siete afios fue
Pep Codony, ex director gene-
ral de IB3. “Recuerdo que le co-
nocien 1985 cuando monté TV de
Incay él tenia TV de Son Sardina

Disfrutando de las fiestas de Son Sardina.

y nos dimos apoyo mutuo. Tuvi-
mos una buena relacion que se in-
tensificé desde 2015 cuando coin-
cidimos en IB3. Fue un amigo
muy importante en mivida, con el
que me vi casi cada dia en los 1ilti-
mos anios. Pude conocer a un Joan
entraiiable, amigo de sus amigos,
lo daba todo por los demds”.
Como Joan Sastre, de los pe-
riodistas que mds tiempo, sino
el que méds pasé al lado de Joan
Calafat en cuanto a trayectoria
ininterrumpida, fue Juan Riera
Roca. Voz autorizada del perio-
dismo sanitario balear, Riera
Roca, firma de prestigio a la
que sumar a su medio de co-
municacion, recuerda “el éxito
inusitado de su programa de tele-
vision Salut i For¢a en Canal4. Se
convirtié en fendmeno medidtico y
quiso trasladarlo primero a una re-
vista y luego a un periodico de pa-
pely llama a los que en ese momen-
to éramos periodistas sanitarios
para embarcarnos en ese proyecto
y laverdad es que hemos venido vi-
viendo de esto hasta hoy”.
Jaume Orfila fue otro com-
pafiero de viaje de por vida en
SalutiForca para Joan Calafat.
Un comodin que nunca fallaba,
capaz de hablar de cualquier
patologia con rigor, capacidad
comunicativa, credibilidad y
conocimiento. Me refiero al
doctor Jaume Orfila, asesor
cientifico de Salut i For¢a a lo
largo de mas de dos décadas. El
jefe clinico de Medicina Interna
de Son Espases siempre fue ese
poso de sabiduria médica, esa
exactitud dialéctica para expli-
car el diagndstico y el trata-
miento en cada enfermedad.
Orfila recuerda que “hace 25
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Joan Sastre.
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Javier Alarcén.

arios Joan ya era una persona poli-
facéticay todos nos conociamos en
el sector sanitario y él era una per-
sona puntera en establecer nuevas
iniciativas de comunicacion en me-
dios. Yo tenia actividad profesional
en el Colegio de Médicos y tuvimos

Pilotando un rally.

Pedro Ballester.

Jaume Orfila.

espacios en comiin, dando impor-
tancia a explicarle a la ciudadania
la actividad asistencial. Nos inte-
gramos enseguida”.

Javier Alarcén no recuerda
exactamente como se conocie-
ron. El comunicador y forense

]

Con Marilena Comas, a punto de actuar en televisién y teatro.

Miguel Lézaro.

asegura que “nunca empiezo ni
acabo con nadie, no tiene sentido
pensar en el inicio. No creo en el
principio ni en el fin, somos rama-
lazos de cosas que nos vamos
transformando. Puedo recordar
cudndo le empecé a querer mds,

v
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Pep Codony.

cuando fui teniendo relacion de ar-
ticulismo conjunto en la revista, en
los juzgados de Manacor y en mi
etapa en la Conselleria de Salut”.

Su mujer, Beda Trinidad, re-
cuerda con una sonrisa que “al
conocerle, contdndome todo lo que

A punto de forear en las fiestas de Son Sardina en la década de los 80.

habia hecho en su vida pensé que
era un poco fantasma. Pero ense-
guida comprobé que todo era cierto.
Tuvo muchas facetas admirables,
una persona muy inquieta, que le
encantaba hacer diferentes cosas y
hacerlas bien, con compromiso”.
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CESM analiza en Malloreca la situacion actual
de los médicos y valora movilizaciones

El presidente de Simebal, Miguel Lazaro, explicé el contenido de estas jornadas internacionales de
tres dias, que abordaron cuestiones tan cruciales como la jubilacién anticipada, la escasez de
o incluso la situacién actual en servicios de salud tras las numerosas huelgas

profesionales

La Confederacién Estatal de
Sindicatos Médicos (CESM) ce-
lebré del 4 al 6 de mayo unas
jornadas de tres dfas en las que
la capital balear se convertird
en el centro del sindicalismo
médico profesional europeo,
ya que también se celebra la
Asamblea General de la Fede-
racién Europea de Médicos
Asalariados (FEMS, por sus si-
glas en francés).

La inauguracién fue a cargo
del presidente del sindicato
médico balear (Simebal), Mi-
guel Lazaro, quien destacé la
importancia de la cita por la
amplisima representacién de la
profesién médica “que estd de-
mostrando que, cuando estd unida
permanece mucho mds fuerte”, ya
que pese a las diferencias que
pueda haber por cuestién del
territorio donde se ejerce, “la-
mentablemente los problemas que
nos afectan son comunes, por lo
que la cohesion es el medio mds
propicio para defendernos”.

El presidente balear sefialaba
que, a lo largo de las jornadas
se abordaron cuestiones tan
cruciales como la jubilacién an-
ticipada, la escasez de profesio-
nales, la situacién actual en los
distintos servicios de salud tras
las numerosas huelgas convo-
cadas o la necesidad de esta-
blecer una calificacién diferen-
ciada que se ha llamado A1+
para el médico.

Situacion critica

También dio la bienvenida a
los presentes el presidente de
CESM, Tomas Toranzo, quien
ha recordado que se estd vi-
viendo una situacién critica en
el Sistema Nacional de Salud
que hace necesario defender
mds que nunca “la dignidad de
una profesion sobrepasada por
arios de deterioro y de menosprecio
por parte de los gestores y agotada
especialmente tras los tres afios
que llevamos de pandemia”.

El presidente de CESM tam-
bién incidié en cuestiones rele-
vantes como el liderazgo del
médico en el proceso asisten-
cial en equipos multidiscipli-
nares y la necesidad de un es-
tatuto especifico y una califica-
cion diferenciada por cuestion

De izquierda a derecha: Gabriel del Pozo, secretario general de la CESM, Tomds Toranzo, presidente de la CESM, Maria Isabel Moya,
vicepresidenta primera del Consejo General de Colegios Oficiales de Médicos, Alfonso Bonilla, vicepresidente del COMIB y Miguel Ldzaro,

presidente de SIMEBAL.

de requisitos de formacién y
competencias. Del mismo
modo, sefialé que en estos dias
se abordaron la situacién de la
formacion especializada y la
formacién continuada, la jor-
nada laboral y los descansos, el
reto de la prevencién de los
riesgos laborales “tan especificos
de nuestra profesion como por
ejemplo los ligados a la nocturni-
dad y las cargas de trabajo que, en
ocasiones, aconsejan planes espe-

cificos de acceso a la jubilacién an-
ticipada o a otras modalidades”.

“Este discurso se podia estar ha-
ciendo en cualquier otro punto ge-
ogridfico, ya que los problemas que
afectan a la profesion son, lamen-
tablemente, comunes”.

En la misma linea de la im-
portancia de la cohesién que
mencionaba Lizaro, Toranzo
ha querido resaltar la impor-
tancia de la FEMS en el disefio
de politicas de “regulacion” ba-

sica de las condiciones labora-
les de los médicos en la Unién
Europea y sobre todo “en un
momento de grave carencia de pro-
fesionales y de los intentos de sus-
tituirnos por otras profesiones sa-
nitarias. La precariedad y la tem-
poralidad laboral son las que estdn
centrando el foro también en la
Asamblea General de la FEMS,
que se centrard en cuestiones como
la satisfaccion laboral, la jornada
laboral, el burnout entre profesio-

nales, la sobrecarga asistencial o la
actual demografia médica y el au-
mento de la feminizacion en la pro-
fesion”, comentaba.

Por su parte, Alex Ramos,
secretario técnico de Relacio-
nes Internacional de CESM dio
la bienvenida a los responsa-
bles de los sindicatos europeos
miembros de la Federacién, y
posteriormente el presidente
de FEMS, Joao de Deus, sefial6
que este discurso se podia estar
haciendo en cualquier otro
punto geogréfico, ya que los
problemas que afectan a la pro-
fesion son, lamentablemente,
comunes.

Por dltimo, Maria Isabel
Moya, vicepresidenta 17 del
Consejo General de Colegios
Oficiales de Médicos (CG-
COM) ha insistido también en
la importancia de la unién,
paralo que ha puesto ala orga-
nizacién de la que forma parte
al servicio del interés comin
de los profesionales.

Al acto acudieron, ademas
de los representantes de todos
los sindicatos autonémicos
confederados y de los sindica-
tos europeos, el vicepresidente
del Colegio Oficial de Médicos
de Baleares, Alfonso Bonilla,
y los representantes de Metges
de Catalunya y del Sindicato
Médico Andaluz, en lo que
sido una muestra de la cohe-
sién de la profesién ante la gra-
ve problemadtica que afecta a
los médicos no solo a nivel na-
cional, sino también europeo,
y la necesidad de buscar solu-
ciones y tomar medidas que
mejoren la situacién actual.

Tomds Iranzo y Miguel Ldzaro.

Imagen de la finca donde se celebraron las jornadas infernacionales.
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CESM considera intolerable el recorte de derechos que

se esta produciendo en la

La Confederacién Estatal de
Sindicatos Médicos (CESM)
aprovechd, ademds, tras la reu-
nién de su Comité Ejecutivo en
las jornadas celebradas en la
capital balear, para mostrar su
absoluto rechazo al modelo y
la forma de negociaciéon que
estd imponiendo la Adminis-
tracién durante los dltimos
meses en la revision del Estatu-
to Marco para dar cumpli-
miento al Real Decreto-ley
12/2022, de 5 de julio.

En este sentido, CESM exige
que esta forma de negociacién
se modifique radicalmente
para que sea un proceso mas
agil, mds transparente y a corto
plazo, sin mayores dilaciones
en el tiempo, ya que la necesi-
dad de regulacién de la profe-
sién es urgente ante la critica si-
tuacién que se estd viviendo en
el Sistema Nacional de Salud.
De ahi quela reivindicacién de
la Confederacién, desde un
principio, haya sidola delaela-
boracién de un estatuto especi-

o
Sy

Foto de familia de los participantes.

fico para el médico y el faculta-
tivo que recoja aquellas condi-
ciones diferenciales que afectan
al médico por el hecho de serlo.

Exigencia

Una vez més, esta exigencia
de CESM sobre una norma
propia se articula en la necesi-

dad de abordar cuestiones
como laregulacién de lajorna-
da complementaria retribucién
acorde a su penosidad (horas
extra, equiparacion europea);
abolicién de la obligatoriedad
de las guardias y revisar la pe-
nosidad de las 24 horas; regu-
lar los salientes y descansos
ajustando lajornada al niimero

=

revision del Estatuto Marco

de guardias realizadas; inclu-
sion de las retribuciones de
guardias en las pagas extra, ba-
jas por enfermedad y jubila-
cién y que estas guardias com-
puten como tiempo trabajado
para la jubilacién-, un marco
regulatorio comuin para la mo-
vilidad y la seleccién de facul-
tativos, la implantacién de la

u"ﬁl

categoria Al+ para el médico o
que se incluya enlajornadala-
boral tiempo para la forma-
cién, docencia e investigacion,
todas ellas propuestas en las
que la Confederacién ha esta-
do trabajando intensamente
sin que la Administracion haya
tenido en cuenta las aportacio-
nes hechas.
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El Col-legi Oficial de Psicologia de les Illes
Balears celebra su Asamblea General Ordinaria

REDACCION

El Col'legi Oficial de Psicolo-
gia delesIlles Balears (COPIB)
celebro el pasado lunes 24 de
abril su Asamblea General Or-
dinaria, para presentar alos/as
colegiados/as el resumen
anual de las cuentas y delas ac-
tividades impulsadas por la
Junta de Gobierno el pasado
ejercicio, asf como para expo-
ner los nuevos objetivos que se
plantean en 2023.

Acompafiado por miembros
dela Junta de Gobierno, el deca-
no Javier Torres ofrecié a las
personas que asistieron a la reu-
nién -de forma presencial y a
través de la plataforma zoom-1la
informacién y datos mds rele-
vantes del funcionamiento del
colegioy el trabajo desarrollado
por el equipo, de acuerdo a 4
ejes estratégicos de actuacion:

Momento de la Asamblea General.

* Organizacién y estructura
colegial. Acciones orientadas a
garantizar la presencia y parti-
cipacién del colegio en las dife-
rentes Instituciones y entidades
relevantes para la profesiéon
(reuniones, convenios, grupos

de estudio, colaboraciones, ase-
soramiento, etcétera).

* Formacion. Promocién de
cursos, actividades y talleres
especificos en el marco del Pla
de Formacién Anual con el ob-
jetivo de ofrecer a los colegia-

dos y las colegiadas acceso a
las novedades que se producen
en las diferentes dreas de la Psi-
cologfa, asi como para consoli-
dary compartir conocimientos
que pueden servir en el desa-
rrollo de la praxis diaria.

* Implementacién de servicios.
* Defensa de laidentidad y la
imagen de la profesién, diri-
giendo los esfuerzos a consolidar
el papel y estatutos que desde el
Colegio se entiende que deben
ocupar nuestra profesién y a de-
limitar con rotundidad los &mbi-
tos y competencias que le corres-
ponden de forma exclusiva.

En otro orden de cuestiones,
Javier Torres detallé también
los datos mas relevantes referi-
dos al Servicio de Orientacién
al profesional de la psicologia
(SOAP), ala Comisién Deonto-
l6gica del COPIB y a la Comi-
sién de Recursos. Asimismo, se

ratificaron los miembros que
formaran parte de ambas co-
misiones, coincidiendo con el
nuevo mandato de la actual
Junta de Gobierno.

Aprobacion de cuentas

Durante la sesién también se
procedi6 a aprobar las cuentas
de la institucién. El tesorero
Joan Antoni Sancho hizo ba-
lance de la situacién econémi-
ca del COPIB, explicando de
manera detallada todos los
conceptos de gastos e ingresos
del afio pasado antes de proce-
der ala aprobacién de las cuen-
tas del ejercicio 2023.

La informacién relacionada
en la memoria de actividades,
asi como la actividad desarro-
llada por todas las vocalias,
estd disponible para su consul-
ta en la web del COPIB.

El COPIB y el Sindicato docente Alternativa estudian
colaborar para favorecer la incorporacion del profesional
de la Psicologia Educativa en los centros de Baleares

REDACCION

El decano del Col'legi Oficial
de Psicologia de les Illes Balears
(COPIB), Javier Torres, y la vo-
cal de Psicologia Educativa,
Marta Huertas, se reunieron el
pasado lunes 3 de abril con las
representantes del sindicato do-
cente Alternativa, Maria Gracia
Vilay Xisca Prats. El encuentro,
celebrado en la sede del Colegio
a peticién de la entidad educa-
tiva, tenia como finalidad acer-
car posturas y estudiar posibles
vias de colaboracién respecto a
la incorporacién de la figura de
las/ os profesionales de la psico-
logfa educativa en los centros
escolares e institutos de las Islas,
para contribuir al bienestar
emocional del alumnado y de
todos los agentes implicados en
la comunidad educativa.

Tal y como vienen constando
los tdltimos estudios e informes,
trasla pandemia dela COVID-19
se ha incrementado de manera
preocupante toda una serie de
necesidades y problematicas en
los contextos educativos, que, en
los dltimos afios, venian detec-
tando ya representantes de las fa-
milias (FAPA), profesorado y
profesionales de la psicologia, y
que requieren de una atencién es-
pecial para mejorar el bienestar
emocional del alumnado y de
toda la comunidad educativa:

abandonoy fracaso escolar, como
consecuencia, en la mayorfa de
los casos, de problemas psicolé-
gicos y trastornos emocionales no
abordados en el momento opor-
tuno: acoso escolar, ciberbullying,
autolesiones, aumento significa-
tivo de los trastornos de alimen-
tacién, ideaciones suicidas, el
duelo, los sintomas depresivos y
tristeza, la baja autoestima y la
ansiedad, adicciones alasnuevas
tecnologfas, problemas de drogo-
dependencia, violencia filiopa-
rental, entre otros problemas.
Ante esta situacion, el sindi-
cato Alternativa reclamaba re-
cientemente la incorporacién
de psicélogos en los centros
educativos para cuidar la salud
mental de los mds jéovenes re-
cordando que las / os docentes

Javier Torres, Marta Huertas, Maria Gracia Vila y Xisca Prats.

no son psicélogos, ni enferme-
rosy que, por tanto, no tienen la
capacidad para atender deter-
minadas situaciones que se es-
tan produciendo enlos centros.

En la misma linea, el COPIB
reivindica desde hace afios la
necesidad de incorporar al pro-
fesional de la Psicologfa educa-
tiva en los colegios e institutos
de Baleares como figura clave
en el desarrollo 6ptimo de los
procesos educativos a lo largo
de todo su ciclo vital, desempe-
fiando funciones de asesora-
miento y apoyo especializado,
tanto dentro como fuera de los
centros educativos y colabo-
rando con los tres actores prin-
cipales del sistema de relacio-
nes educativas: alumnado, fa-
milias y profesorado.

Borja Moreno y Javier Torres.

El COPIB organiza una formacion
especifica sobre la actuacion
forense en emergencias

REDACCION

El Col'legi Oficial de Psi-
cologia de les Illes Balears
(COPIB) acogi6 el pasado
jueves 20 de abril un semi-
nario de formacién especifi-
ca sobre ‘La actuacion forense
en las emergencias ordinarias
y grandes catdstrofes’, que sir-
vi0 para analizar la actua-
cién del médico forense en
servicio de guardia, en es-
pecial cuando se activa a
este profesional para dili-
gencias de levantamiento
de caddveres en situaciones
habituales o de grandes ca-
tdstrofes.

El seminario, gratuito, reu-
nid a cerca de 20 personas en

la sede del Colegio, para se-
guir las explicaciones del
médico forense del Instituto
de Medicina Legal de las
Illes Balears (IMLIB), Borja
Moreno Vilchez. El acto
contd también con la presen-
cia del decano del COPIB,
Javier Torres.

Alo largo de su interven-
cién, Borja Moreno expuso
de forma minuciosa esta ac-
tividad tan caracteristica de
su profesién y hablé tam-
bién de la intervencién de
los/as profesionales de la
psicologia de emergencias,
como parte indispensable en
el atencién especializada y
urgente de los familiares en
esos momentos clave.
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El Col'legi Oficial de Metges
de lesIlles Balears (Comib) aco-
gi6 el seminario 'Medio Am-
biente y Salud: cambio climati-
co', donde se presento el pro-
yecto Alianza Médica contra el
Cambio Climatico, impulsado
por el Consejo General de Co-
legios Oficiales de Médicos
(CGCOM), mediante la que la
corporacién médica se compro-
mete, en representacién de los
270.000 colegiados que ejercen
en Espafia, a sensibilizar al con-
junto de médicos espafioles
para combatir el cambio climé-
tico y tomar una postura proac-
tiva en la descarbonizacién de
la sanidad, el cumplimiento de
la Agenda 2030y los Objetivos
de Desarrollo Sostenible.

En el acto participaron el Dr.
Carles Recasens, presidente
del Col'legi de Metges de Illes
Balears, el Dr. Pedro Cabrera,
coordinador nacional de la
AMCC y presidente del Cole-
gio de Médicos de Las Palmas,
la Dra. Miriam Navarro, res-
ponsable del Grupo de Salud
Planetaria de SEMFyC, Juan
Pedro Yllanes, vicepresidente
y conseller de Transici6
Energetica del Govern balear,
la Dra. Manuela Garcia Ro-
mero, vicepresidenta del CG-
COMy el Dr. Antoni Benna-
sar, director de la Fundaci6 Pa-
tronat Cientific.

La Dra. Garcia Romero ex-
puso que “el cambio climdtico
provoca 150.000 muertes por efec-

El Comib analiza el papel del
medlco ante el cambio climatico

- e
Pedro Cabrera, Juan PYllanes, Carles Recasens, Manuela G. Romero y Miriam Navarro.

to directo”. Por este motivo, “los
médicos con nuestra palabra y
consejo podemos formar sobre el
cambio climdtico y ensefiar a redu-
cir la huella de carbono”. Tal y
como explicé la OMS ha gene-
rado mdltiples documentos en
relacién con los efectos que el
cambio climético genera en las
enfermedades y sobre los ries-
gos sanitarios que pueden pro-
ducir. “Esta conviccién es la que
ha llevado al Consejo General de
Colegios Oficiales de Médicos a
dar un paso adelante y crear la
Alianza Médica contra el Cambio

Climdtico y poner en marcha este
seminario”, dijo.

Huella de carbono

“Hemos visto que, aunque los
médicos curamos enfermedades
también somos capaces de dismi-
nuiry no contribuir ala generacion
de huella de carbono sobre el cambio
climdtico”, destacé la doctora
quien reafirmé el compromiso
de la corporacién en una linea
de trabajo: concienciar a la so-
ciedad. “Nuestra palabra y conse-
jo médico a nuestros pacientes pue-

de ensefiar a como disminuir con
nuestra practica la huella de carbo-
noy a luchar contra el cambio cli-
mdtico”, puso de manifiesto.

El Dr. Pedro Cabrera Nava-
rro, presidente del Colegio de
Médicos de Las Palmas y coor-
dinador del grupo de trabajo
de cambio climdtico del Conse-
jo General de Médicos (CG-
COM), alert6 sobre el riesgo
que para la salud estd supo-
niendo el aumento de la tem-
peratura global. En este senti-
do, auguré que entre 2030 y
2050 se producirdn 350.000

muertes anuales debido a los
efectos del cambio climatico.
El presidente del Colegio de
Médicos de Las Palmas puso de
relieve que, como médicos, “po-
demos recomendar a los pacientes
acciones sin coste que tendrian im-
plicaciones positivas sobre su salud
y contribuyen al cuidado del plane-
ta”, como consumir alimentos
de proximidad o realizar los tra-
yectos cortos a pie, entre otros.
En el seminario también in-
tervino Juan Pedro Yllanes, vi-
cepresidente y conseller de
Transicié Energetica del Go-
vern balear, quien asever6 que
“estamos en una situacion de ver-
dadera emergencia climdtica”, por
lo que apost6 por implantar po-
liticas urgentes para la descar-
bonizacién y la generalizacién
de las energfas renovables.
Por dltimo, Dra. Miriam Na-
varro, responsable del Grupo
de Salud Planetaria de
SEMFyC, que tiene como obje-
tivo analizar las implicaciones
del cambio climadtico parala sa-
lud, asi como en promover la
implantacién de acciones des-
tinadas a mitigarlo, detall6 que
“la meta de la Salud Planetaria es
desarrollar y evaluar soluciones
basadas en la evidencia para salva-
guardar un mundo equitativo,
sostenible y saludable”.

El Foro de Médicos de Atencion Primaria de Balears
muestra su decepcién por la situacion actual de la AP

Se mantiene la sobrecarga asistencial y faltan pediatras y médicos con la especialidad de
Medicina Familiar y Comunitaria, aseguran los responsables de las sociedades cientificas

Las sociedades cientificas
que conforman el Foro de Mé-
dicos de Atencién Primaria de
Illes Balears (Comib, SIME-
BAL, Ibamfic, SEMG, SEMER-
GEN, APapIB y SUAP) mani-
festaron su decepcién por el es-
tado actual de la Atencién
Primaria, transcurridos cuatro
meses desde el acuerdo de la

Mesa Sectorial de Sanidad del
pasado 23 de diciembre, por el
que el Servei de Salut de les
Illes Balears se comprometia a
hacer efectiva una mejora de
este nivel asistencial.

El Foro de Atencién Primaria
es conocedor de que, durante
este tiempo, el Ibsalut ha traba-
jado para poner en marcha pro-
yectos para implantar las mejo-
ras econdmicas y organizativas

pactadas, sin embargo, sefialan
que estos no se estan traducien-
do en cambios tangibles en el dia
adfa dela A.P, ni paralos profe-
sionales ni para los usuarios.
Los médicos que trabajan en
la Atencién Primaria balear
aseguran que se ven agravia-
dos por el incumplimiento de
lo pactado parala A.Py SUAP.
A dia de hoy, el Foro de A.P de
Balears no constata una mejora

de las condiciones de la aten-
cién sanitaria que se presta en
los Centros de Salud.

Se mantiene la sobrecarga
asistencial, las tareas burocrati-
casy faltan pediatras y médicos
conlaespecialidad de Medicina
Familiar y Comunitaria. Los
profesionales médicos de A.P
contintan realizando tareas de
escaso valor para la poblacién
que atiende y la distribucién de

cargas en los equipos de Aten-
cién Primaria sigue recayendo
de manera finalista en los médi-
cos y las médicas de familia.

El Foro muestra especialmen-
te su preocupacién porla actual
deriva organizativa, por lo que
considera muy importante que
se consolide un liderazgo fuerte
e innovador en la Atencién Pri-
maria y SUAP balear en pro de
su futuro.

Forum d’Atencié Primaria de Balears
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«El Programa de Puertas Abiertas de Psiquiatria en Inca
promueve la recuperacion y lucha contra el estigma, los
derechos humanos y el empoderamiento de los pacientes»

Carmen Gonzalvo es enfermera especialista en Salud
Mental. Actualmente es Supervisora de Enfermeria de
Salud Mental del Sector Tramuntana de les llles Balears,
coordinadora del Forum d’Infermeres de Salut Mental
de la Asociacién Espanola de Enfermeria de Salud
Mental (AEESME ) de les llles Balears y miembro de la
Comisién de prevencioén de la conducta suicida del
Col-legi Oficial d’Infermeres i infermers de les llles
Balears (COIBA). A finales de marzo recibié un
reconocimiento en el XL Congreso Nacional de
Enfermeria de Salud Mental organizado por la
Asociacion Espanola de Enfermeria de Salud Mental
(AEESME), por el programa ‘Puertas Abiertas Unidad de
Hospitalizacién Breve de Psiquiatria en Hospital
Comarcal d’'Incq, de la que es una de las impulsoras y
la responsable de enfermeria. Este programa ha sido
pionero en el Estado, hasta el punto de que otros
hospitales lo han asumido y adaptado.

REDACCION

P.—;En qué consiste el Pro-
grama de Puertas Abiertas de
la Unidad de Hospitalizacién
Breve de Psiquiatria del Hos-
pital Comarcal de Inca y cua-
les son sus caracteristicas des-
de la perspectiva enfermera?

R—Las unidades de hospita-
lizacién breve de psiquiatria,
tanto en los hospitales generales
como en los psiquidtricos, estan
concebidas con puertas cerra-
das, dando lugar a la idea de
que las personas con enferme-
dad mental que necesitan unin-
greso no pueden estar en con-
tacto con el exterior y que lomds
adecuado es proporcionarles un
entorno “seguro”, con las puer-
tas cerradas, evitando que pue-
dan salir y hacerse dafio a si mis-
mos o a otros. El programa de
puertas abiertas del Hospital
Comarcal de Inca consiste en te-
ner las puertas de la unidad
abiertas, de manera similar a las
unidades de hospitalizacién de
otras especialidades, disminu-
yendo la tensién y malestar que
genera estar ingresado en un en-
torno cerrado, repercutiendo en
unmejor clima terapéutico, tan-
to para los pacientes como para
el personal. El programa tiene el
proposito de seguir el modelo
de recuperacion y lucha contra
el estigma, fomentando el respe-
to delos derechos humanos y el
empoderamiento de los pacien-
tes. La implicacién de las enfer-
meras, técnicos en cuidados au-
xiliares de enfermeria y celado-
res, en la instauracién y el
desarrollo del programa de
puertas abiertas es fundamental
ya que los pardmetros de segu-

ridad no estén delegados a las
puertas sino a la presencia y
acompafiamiento del paciente.

P—;Qué ha cambiado para que
ello sea posible, es cuestion de
formacién delos profesionales,
de enfoque de la enfermedad,
de perspectiva social?

R.—En los dltimos afios ha
habido una evolucion y un
cambio conceptual en la aten-
cién a las personas con enfer-
medad mental, generado des-
de asociaciones de pacientes,
familiares y profesionales, de
manera muy activa, desde altas
instituciones y en la formacién
de los profesionales, hacia un
modelo que vele por los dere-
chos humanos, dejando el pa-
ternalismo de los profesionales,
poniendo al paciente en el cen-
tro como parte activa y partici-
pe del proceso asistencial.

P.— ;Cémo percibe el pacien-
te no estar en un entorno re-
cluido?;Cémo lo perciben los
pacientes que han vivido esos
hospitales cerrados?

R.—Las opiniones de los pa-
cientes que han experimentado
el ingreso en nuestra unidad con
puertas cerradas y abiertas, tie-
nen que ver con disminucién del
agobio, sentir que el personal
confia en ellos, sensacién de li-
bertad y de normalidad. Se
mantienen conectados con el
resto del hospital y disminuye la
intencién de fugarse. Asi mismo
las encuestas de satisfaccién alos
pacientes y familiares nos dieron
una valoracién favorablemente
enlainiciativa de tener las puer-
tas abiertas, considerando que
influfa de manera positivaen la
aceptacién del ingreso, mejoraba

los niveles de ansiedad y estado
de dnimo de los pacientes, du-
rante el proceso.

P.—;Cémo ha de ser la aten-
cidén al paciente para que no
sienta esa tentacién de fuga,
para que se integre en su tera-
pia cien por cien voluntaria-
mente?

R.—Diversos estudios coinci-
den en que la fuga es més proba-
ble que ocurra en un entorno res-
trictivo, como en unidades cerra-
das, por la motivacion de
recuperar su libertad, por la in-
comodidad de estar con otros
pacientes, por sentirse estigma-

tizados al estar en una unidad ce-
rrada o por falta de actividades
interesantes. De manera que es
preciso generar un clima acoge-
dor, de acompafiamiento y de
respeto. Asi como la organiza-
cién de un cronograma de activi-
dades terapéuticas a lo largo de
lajornada, llevadas a cabo por el
equipo enfermero, en las que el
paciente ocupa el tiempo del in-
greso en participar activamente
como parte esencial de su trata-
miento, para su recuperacion.

P.—;Coémo se detectan y con-
trolan las crisis en ese contexto?

R.—La atencién cercana y
acompafamiento del personal
enfermero, dedicar tiempo a es-
tar con el paciente y las sesiones
terapéuticas favorecen la comu-
nicacién con del paciente, la ex-
presion de sus inquietudes y
motivaciones. Lo que permite
detectar de manera precoz los
signos de alerta que puedan de-
rivar enuna crisis y, por lo tanto,
intervenir de manera adecuada
ante las necesidades del paciente
en cada momento.

P.—;Cuales son los resultados
objetivables de este programa
y el balance de las mejoras?
R—En primerlugar, lanorma-
lizacién de que la unidad de psi-
quiatria de hospital esté abierta,
tanto para todos los trabajamos
en el como para los usuarios, en-
tendiendo que no es necesario
que la persona que ingresa por
unaenfermedad mental deba es-
tar “encerrada”. Cuestiones
como la valoracién positiva ex-
presada por los pacientes, fami-
liares y profesionales; los resulta-
dos que nos muestran mejoriaen
la atencion de las situaciones de
crisis; el hecho de que no se pro-

Notable participacion de Baleares en XL Congreso Nacional
de Enfermeria de Salud Mental con el lema ‘Ciencia, humanidad
y compromiso: 40 anos de la AEESME’

El encuentro organizado por la Aso-
ciacién Espariola de Enfermeria de Sa-
lud Mental reunié a 1.200 enfermeras
de Salud Mental, entre ellas, una desta-
cada representacién de enfermeras de
Baleares. Una de las iniciativas mas no-
vedosas fue la impulsada por José Ma-
nuel Garcia Mena, enfermera del hos-
pital Son Llatzer, y la Dra. Rosamaria

Alberdi, en el que reflexionaron sobre
las enfermeras y los medios de comuni-
cacion. Asimismo, también destaco la
presentacién de proyectos, comunica-
ciones orales y pdsters por parte de en-
fermeras de Baleares, como es el caso de
la EIR Blanca Bautista y el proyecto de
investigacién “;Cuadles son las narrati-
vas de los profesionales sanitarios sobre

la atencién al duelo perinatal? voces
cualitativas para nuevos avances”. La
enfermera Irene Navarro fue la encar-
gada de exponer la comunicacién “Co-
medor terapéutico en TCA infanto-ju-
venil”; y Xandra Gonzdlez presentd
uno sobre “El enfoque del didlogo
abierto como tratamiento en un primer
episodio psicético”.
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duzca mayor ntimero de fugasy
la disminucién cuantitativa de
episodios de agresividad y de
medidas coercitivas. Todos estos
resultados nos dan a entender
quelas puertas cerradasnosonel
elemento esencial para propor-
cionar el entorno terapéutico, de
contencién y seguridad, ya que
este se garantiza con la presencia
del personal enfermero, en el
acompafiamiento, confianza e
implicando a los pacientes en su
recuperacién. En general se gene-
raunentorno conmenor tensién
que repercute tanto en los pacien-
tes como en los profesionales.

P—;Qué significado tiene
para el programay el colectivo
profesional que lo desarrolla
el reconocimiento en el XL
Congreso Nacional de Enfer-
meria de Salud Mental orga-
nizado por la Asociacién Es-
pafiola de Enfermeria de Sa-
lud Mental?

Carmen Gonzalvo junto a algunos de los miembros del equipo implicado en el programa.

R.—Para el programa supo-
ne una validacién externa del
valor que tiene y, cémo no, una
forma de difundirlo, darlo a
conocer en el entorno sanitario
y ser una propuesta de poder
desarrollar en otras unidades.
Para nuestro equipo de enfer-
mero del Hospital Comarcal

de Inca supone un reconoci-
miento a la labor y al esfuerzo
que se ha venido realizando en
los ultimos afios para implan-
tar el sistema de puertas abier-
tas. Esto ha supuesto un cam-
bio de paradigma, tanto en la
forma de entender la salud
mental como en la de atender

al usuario. Y tanto nivel indi-
vidual como colectivo. Hay
que tener en cuenta que veni-
amos de unas précticas y con-
ceptos muy arraigados en el
imaginario colectivo y que ha
supuesto un giro de 180 gra-
dos en lo que se venia hacien-
do hasta ahora. Para el colecti-

vo enfermero en general pone
en valor la capacidad de las
enfermeras. Es bueno recordar
que somos un colectivo con
una gran capacidad de inno-
vacion, de liderar proyectos y
de mejorar la vida de nuestros
usuarios. Nos empodera como
lideres del cambio.

En acto, organizado por el
COIBA, se ha reconocido
la tarea de las enfermeras
que llevan 25 anos de
profesion y las que se
jubilan, a las cuales se los
ha entregado insignias de
platay oro / La
celebracién ha contado
con la presencia de
numerosas autoridades y
se ha celebrado por
primera vez en Formentera

REDACCION

Las enfermeras y enfermeros
de Ibiza y Formentera celebra-
ron el pasado 5 de mayo el Dia
Internacional de la Enfermera
(conmemorado el 12 de mayo)
en un acto organizado por la
junta insular del Col-legi Oficial
d’Infermeres i Infermers de les
Illes Balears (COIBA). Un en-
cuentro en el que se rindié un
merecido homenaje a las enfer-
meras y enfermeros de Las Pi-
tiusas que este afio cumplen 25
de dedicacién y alos que se han
jubilado. A todos ellos, se les en-
tergaron insignias de oro y de
plata en agradecimiento a su ta-
reay contribucién a la mejora
de la salud de la poblacién.

El12 de mayo se conmemora
del Dia Internacional de la En-
fermera, fecha en que nacié la
precursora de la enfermerfa pro-
fesional moderna, Florence
Nightingale (1820). El Colegio
organiza anualmente en las di-
ferentesislas actos donde entre-
ga insignias de oro a las enfer-
meras que se jubilan para reco-
nocer su trayectoria, e insignias
de plata a las que cumplen 25
afios de colegiacion. La celebra-
ci6n en Ibiza y Formentera fue

Las enfermeras de las Pitiusas se retinen
para celebrar el Dia de la Enfermera

La presidenta de la junta insular del COIBA en las Pititises en la mesa presidencial junfo a ofras autoridades.

el viernes 5 de mayoy conté con
una conferencia con el titulo
“Consulta Joven: la enfermera como
promotora de la salud en el centro
educativo”, delamano del enfer-
mero Onofre Saez, coordinador
enfermero del Centro de Salud
de Formentera, y la enfermera
Carmen Quadra,coordinadora
enfermera de la zona bésica de
salud de Santa Eulalia.

La presidenta de la Junta In-
sular del COIBA en Ibiza y For-
mentera, Moénica Yern, en su
discurso explicé que ese dia fue
“para celebrar la profesion y a quie-
nes la conformamos. A quienes, dia
a dia, contribuimos a ofrecer unos
cuidados enfermeros de calidad,
humanizados y basados en la evi-
dencia cientifica, desde la gestion y
la atencion hospitalaria y extra

i i i

Conferencia a cargo de Onofre Saez y Carmen Cuadra.

hospitalaria, pero también desde la
docencia y la investigacion”.

Por otro lado, reclamé el es-
fuerzo de las administraciones
einstituciones implicadas para
proponer medidas que hagan
frente a “la carencia de enferme-
ras endémica en Ibiza y Formente-
ra, que se ve agravada por las cre-
cientes dificultades de vivienda y
las condiciones laborales, especial-

mente en Formentera a causa de la
triple insularidad”. Asi mismo,
apunté que “no solo es una cues-
tién del niimero, sino que también
se tiene que apostar por un mayor
desarrollo de las competencias y
especialidades, y fomentar el lide-
razgo y que ocupemos lugares de
gestion y direccion”, e insistié en
la necesidad de la creacién de
una Direccién Enfermera en la
Atencién Primaria de !’ Area de
Salut d’Eivissa i Formentera,
manteniendo la subdireccién y
garantizando su presencia en
la toma de decisiones que afec-
tan a las enfermeras.

El acontecimiento también
cont6 con la presencia de la
presidenta del Consell de For-
mentera, Ana Juan; el conseller
insular de Benestar Social, Ra-
fael Ramirez; la subdirectora
enfermera del Area de Salut
d’Eivissa i Formentera, Beatriz
Oller; y del enfermero y profe-
sor Francisco Miguel Ruiz Ra-
mon, en representacién de la
delegacién de la UIB en Ibiza.
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El 7 de julio, los dentistas de
Baleares deberan elegir su
192 Junta de Gobierno

REDACCION

Los dentistas de Baleares de-
berén elegir la nueva junta de
gobierno de su colegio profe-
sional el préximo viernes, dia
7 de julio de 2023. La actual
junta de gobierno colegial ha
aprobado la convocatoria de
elecciones, en sesion celebrada
el pasadojueves, 4 de mayo de
2023. El acto electoral se cele-
brard el 7 de julio de 2023, des-
de las 10.00 horas hasta las
20.00 horas, en la sede colegial
de los dentistas en Palma.

Desde su creacién como co-
legio oficial en 1930, el CODB
ha contado con 19 juntas de go-
bierno y nunca, alolargo de su
historia, ha habido elecciones
en las que se presentara mds de
una candidatura. Es decir, los
colegiados de Baleares han te-
nido sélo que confirmar la tini-
ca candidatura presentada en
todas las elecciones a junta de
gobierno del CODB.

En el periodo de gobierno
2023 a 2027, el calendario elec-
toral se desarrollara de la si-
guiente forma:

* 8 de mayo de 2023: Publi-
cacién convocatoria de eleccio-
nes, censo y el calendario elec-
toral aprobado.

* Del 8 de mayo al 29 de
mayo 2023: Presentacién can-
didaturas en listas cerradas
con los requisitos del art. 54 de
los Estatutos

* 6 de junio de 2023: Procla-
macién de candidaturas por la
mesa electoral.

* Del 13 de junio al 5 de ju-
lio 2023: Camparia electoral.

* 7 de julio de 2023. Vota-

cién. Acto electoral en la sede
del colegio. Horario de la jor-
nada electoral: Desde las 10.00
horas hasta las 20.00 horas.

Antes del Colegio, en
Baleares, habia
asociaciones de cirujanos-
dentistas

Los origenes del Colegio Ofi-
cial de Dentistas de Baleares se
remontan a principios del siglo
XX. Antes existieron diversas
asociaciones que agrupaban a
los “Cirujanos-Dentistas” con
titulo reconocido en 1875y a
los “Odont6logos” con titulo
creado en 1901. Podemos con-
siderar, por tanto, que Baleares
fue una de las precursoras del
movimiento asociativo de los
dentistas en Espafia.

La Sociedad Odontolégica
Balear fue constituida el 26 de
septiembre de 1900, bajo la pre-
sidencia de D. Domingo Casa-
novas, cuando solamente exis-
tfan las de Madrid y Barcelona.
Estuvo vinculada al Colegio
Meédico-Farmacéutico de Pal-
ma y fue una de las fundado-
ras de la Federacién Odontol6-
gica Espafiola, cuyo tercer con-
greso tuvo lugar precisamente
en Palma entre el 28 de julio y
el 1° de agosto de 1.905. Del de-
sarrollo de sus sesiones se hizo
eco el periédico local "La Al-
mudaina", ademads de las revis-
tas profesionales "La Odonto-
logia", "La Moderna Estomato-
logia" y la "Revista Balear de
Ciencias Médicas".

En el mes de mayo de 1923 se
formé también el Circulo
Odontolégico de Palma de

EI CODB celebra sus elecciones el 7 de julio de 2023.

Freepik

Mallorca, que en 1925 se adhi-
ri6 a la campafia para la cole-
giacién obligatoria. Una Real
Orden de 14 de marzo de 1925
ordené que las asociaciones
odontolégicas se convirtieran
en colegios regionales, y el 30
de abril se publicaron ya los es-
tatutos generales. No obstante,
el 21 de mayo se dejo en sus-
penso la colegiacién obligato-
ria, a instancia de la Asociacién
Odontolégica Espariola, hasta
que se celebrara un referén-
dum entre los miembros de la
profesién, que fue convocado
por la Direccién General de Sa-
nidad para el dia 5 de julio de
1925. Votaron afirmativamente
477 odontélogos y se manifes-
taron en contra 205 (emitieron
su voto 682 sobre un censo to-
tal de 1.027 profesionales a ni-
vel estatal).

En julio de 1930 fue
fundado oficialmente el
Colegio de Dentistas de
Baleares

Pese al resultado favorable
del plebiscito, no fue hasta cin-
co afios después -mediante la
Real Orden de 27 de mayo de
1930- que el Ministerio de la
Gobernacién dispuso la crea-
cién de los Colegios, organiza-
dos en demarcaciones regiona-
les, correspondiendo una de
ellas a la provincia de Baleares.
También se aprobaron los esta-
tutos, que eran fiel reflejo de los
de 1925. En cumplimiento de la
referida disposicién, el 17 de
julio de 1930 fue fundado ofi-
cialmente el Colegio de Odon-
télogos de Baleares.

PRESIDENTES CODB

1930 A 2023

Presidentes del Colegio Oficial de Dentistas de Baleares desde su fundacion.

fesionales formados en el ex-
tranjero que han homologado
sus titulos en Espafia. A todos
se les denomina “dentistas”,
nombre tradicional con que la
gente conoce a los profesiona-
les dedicados al cuidado de la
salud bucodental y a los que se

refiere la vigente Ley de Orde-
nacién de las Profesiones Sani-
tarias como una de las profe-
siones sanitarias que requieren
formacién universitaria de gra-
do superior ademads de los mé-
dicos, farmacéuticos y veteri-
narios.

Médicos estomatologos o
dentistas

En 1948, a raiz de la conver-
sién de la Escuela de Odonto-
logia en Escuela de Estomato-
logia, se exigi6 cursar toda la
carrera de Medicina para acce-
der a los estudios de dentista,
y el Colegio ya pas6 a denomi-
narse de Odontélogos y Esto-
matélogos. En 1.986, con moti-
vo de la entrada de Espafia en
la actual Unién Europea, se
cre6 la licenciatura universita-
ria especifica en odontologfa.

Hoy se integran en el Cole-
gio los médicos especialistas en
Estomatologfa y los nuevos Li-
cenciados en Odontologfa, jun-
to con un buen nidmero de pro-

Sede del CODB.
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tras las primaveras del COVI

JuaN RiIERA Roca

Pocos pacientes alérgicos se
sorprenderdan si se les dice que
la temporada de la alergia ya
ha llegado y que pronto co-
menzardn a estornudar, se les
irritan los ojos y puede que su-
fran picores intensos por las
dermatitis. Los alérgicos son
los primeros en detectar que
los p6lenes ya estdn aqui'y que
comienza esa primavera que la
sangre altera, lo cual no se dice
siempre, o al menos no solo,
por el deseo sexual.

Dicen los alergdlogos que
este afio, salvo casos puntuales
y momentos especiales deriva-
dos de variables climéticas, la
presencia de los pdlenes, prin-
cipal causa de las alergias, no
serd especialmente grave. Sin
embargo, a muchas personas,
especialmente a las alérgicas,
les ha llamado yala atencién la
cantidad de toses y estornudos
que se oyen ya por todas partes.

No hay evidencia cientifica
que lo sustente pero hay quien
opina que este afio, cada vez
maés lejos del COVID19 y en
ausencia casi total de las mas-
carillas, los pélenes y los dcaros
encuentran los accesos a las fo-
sas nasales de los mds sensibles
mads féciles que en los afios de
la pandemia. Lo cierto, es que
la sinfonfa de toses y estornu-
dos en el transporte publico o
en las oficinas, es notoria.

(Pero, qué es la alergia? Lo
explican en este informe médi-
cos del Grupo Ribera: La alergia
es una reaccién inmunolégica
frente a una sustancia que nor-
malmente es inofensiva como el
polen, el epitelio de animales, el
polvo doméstico, los hongos de
la humedad, venenos de hime-
noépteros, alimentos o medica-
mentos, entre otros.

Ya avanzada la primavera, los
alérgicos a los diferentes tipos de
polenes empiezan a notar sus
efectos, aunque la previsiéonnoes
la misma en las diferentes regio-
nesespariolas. Los especialistasen
Alergologfa del Grupo Sanitario
Ribera aseguran quelaincidencia
dealergiaal polenserdmdsaltaen
el centro y sur de Espafia.

Del 8 al 21 de mayo de 2023

La alergia ha regresado con fuerza

La alergia sera este afo
mas alta en el centroy
en el sur espanol y en el
Mediterraneo todo
dependera del viento

Se basan para ello en los da-
tos aportados por la Sociedad

Espafiola de Alergologia e In-
munologia Clinica, que sefia-
lan que los alérgicos a p6lenes
de gramineas, el mds prevalen-
te asociado a sintomas clinicos
en Espafia, tendrdn una prima-
vera leve, excepto en algunas

zonas del Centro y Sur, que
serd variable o incluso alta.

La doctora Sandra Yago, mé-
dico especialista de Alergolo-
gfa del Grupo Sanitario Ribera,
ha advertido recientemente de
cara a esta primavera que la in-

cidencia alta en esta zona por-
que “venimos de un otofio lluvio-
s0, con un ambiente que se espera
seco y con dias de mucho viento en
primavera y verano”.

La especialista asegura que
yase han registrado niveles al-
tos de polen de pldtano de
sombra en las tiltimas semanas
y se espera lo mismo en breve
de gramineas y de olivo, al me-
nos hasta mediados de mayo.
En Galicia, en general, sin em-
bargo, se mantiene el patrén de
la primavera pasada.

Este patrén sefiala incidencias
bajas, segtin la también especia-
lista del Grupo Sanitario Ribera,
la doctora Carmen Mogio. “Ien-
dremos una primavera leve, no lle-
gando a alcanzar niveles superiotes
a2.000 granos/m3”. En la costa
Mediterrdnea, la incidencia serd
media-baja, con cambios impor-
tantes por el viento.

La doctora Mogio recuerda
que existe una relacién directa
entre las concentraciones de
poélenes durante la primavera y
factores meteoroldgicos como

n muchos casos, las alergias
dan la cara, en forma de oca-
sionales, inofensivos e inopor-
tunos estornudos. En su ver-
tiente mds exudativa, como
una incoercible rinitis. Sin embargo, el
amplio espectro de presentacion clinica
delas alergias va desde una tos irritativa,
seca y extenuante hasta un distrés respi-
ratorio, que puede ser letal. Por otro
lado, muchas enfermedades se presentan
con lesiones cutdneas pruriginosas y di-
ficultad respiratoria, con sibilancias “pi-
tos”, indistinguibles de las alérgicas.

Las vias aéreas no son la tinica diana de
los alergenos. La piel o el intestino son
dos 6rganos dados a reaccionar de forma
aparente y exagerada frente a sustancias
consideradas por el organismo como ex-
trafas. El prurito, los habones y la diarrea
la representan en sus otras caras.

En la mayoria de las ocasiones, las ma-
nifestaciones son tan molestas y fastidiosas
como inofensivas. El interrogatorio clinico
es, con mucho, la mejor herramienta para
su diagnéstico, sin dejar de lado que las
tecnologias médicas, cutdneas o plasmati-
cas, son cada vez mds precisas.

Tiempo de alergias

La alergia es poliédrica. Estd represen-
tada por entidades de naturaleza vario-
pinta. En algunos casos sintomas apa-
rentemente alérgicos responden a mani-
festaciones primarias de otras entidades
de origen muy distinto y de tratamiento
totalmente diferente.

La primavera es el momento en el que
se manifiestan las alergias estacionales.
No debemos olvidar que comparten ma-
nifestaciones que pueden ser la avanza-
dilla de intoxicaciones, de graves cua-
dros infecciosos e incluso de enfermeda-
des autoinmunes sistémicas.

Tampoco podemos olvidar que las en-
fermedades que se manifiestan como ella,
sin serlo, no son nada extrafas. Estos cua-
dros precisan de un diagndstico riguroso
y de un tratamiento especifico. No tenerlo
en cuenta, no es una buena opcién.

Las formas de presentaciéon dependen
del 6rgano afectado e independiente-
mente de la sustancia u organismo que
la provoca. La piel, la nariz y los pulmo-
nes son, de largo, las estructuras que se
afectan con mds frecuencia. Las manifes-

taciones, tan moles-
tas y fastidiosas
como benignas, en
ocasiones, se com-

portan con inusitada

intensidad, en forma Jaume Orfila
de shock anafildctico.  Asesor Cientifico
El cuadro a menudo de Salut i Forca
es irreversible y pue-

de provocar la muerte.

La labor de identificacién de un alér-
geno es cuasi policial. La respuesta, en
muchas ocasiones hay que buscarla en
la anamnesis y en la propia capacidad
del afectado en interrogarse y reconocer-
se. Las pruebas de laboratorio ayudan a
despejar el porcentaje que no se clarifica
con la observacién y la exploracién cli-
nica en un gran grupo de entidades de
naturaleza variopinta, entre las que des-
tacan las infecciones, las intoxicaciones
y las enfermedades sistémicas autoin-
munes.

Estos cuadros precisan de un diagnés-
tico riguroso y de un tratamiento espe-
cifico.
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lalluvia y la temperatura del
otofio e inviernos previos. “Un
otorio-invierno lluvioso favorece el
crecimiento de todas las plantas,
sobre todo las gramineas”.

Este fenémeno aumentaré la
produccién de polen en la flo-
racién. Las alergias al polen
maés habituales son al platano
de sombra, las gramineas y el
olivo. Por lo que respecta a los
sintomas, todos los especialis-
tas coinciden: rinitis con picor
nasal, estornudos en salvas, ri-
norrea y congestion.

También, conjuntivitis con
picor ocular, lagrimeo e hipere-
mia conjuntival y, en ocasio-
nes, sintomas en las vias respi-
ratorias bajas, como la tos seca
de predominio nocturno y la
sensacion de falta de aire, aso-
ciada a escucha de sibilantes.

“Sabemos que la rinitis alérgica
afecta entre el 25 —50 % de la po-
blacién mundial y que la rinitis
alérgica por pélenes constituye un
poco mds del 50% de los casos de
rinitis alérgica”, explica el doctor
Gabriel Colamarco, también
alergoélogo del Grupo Ribera.

Este especialista recuerda
que “los sintomas de una determi-
nada enfermedad alérgica pueden
variar a lo largo de los afios”. El
doctor Fernando Camba, res-
ponsable de Urgencias en el
Grupo Sanitario Ribera, asegu-
ra que “un nifio puede debutar
con una dermatitis atépica y pos-
teriormente padecer una alergia
alimentaria o respiratoria, y de-
sembocar en asma bronquial”.

La doctora Mogio explica
por su parte que “actualmente
la inmunoterapia o vacuna, como

se conoce coloquialmente, es un
tratamiento muy efectivo capaz de
modificar la evolucion de la enfer-
medad, siempre y cuando sea un
alergélogo el que valore la indica-
cién y necesidad de ponerla”.
Para mitigar los efectos de la
alergia, la doctora Yago reco-
mienda “limitar la exposicion en ex-
teriores o usar gafas de sol y masca-
rilla, no abrir las ventanas si estamos
en casa, salvo a primera hora para
ventilar, y tampoco conduciendo, y
llevar casco integral al ir en moto”.

Las alergias al polen
mas habituales son al
platano de sombra, las
gramineasy el olivo,
senalan los expertos de
Ribera

La doctora Mogio afiade la
conveniencia de evitar, en la
medida de lo posible, “Ias sali-
das al campo, zonas ajardinadas o
parques durante la época de poli-
nizacién que nos provoca la aler-
gia”. También recomienda ins-
talar filtros para el polen en el
sistema de aire del coche y en
el aire acondicionado de casa.

El doctor Camba afiade el buen
resultado de los purificadores de
aire deinterior, para eliminar res-
tos de polen en casa, y el doctor
Colamarco, evitar tender en el ex-
terior, para que la ropa no se im-
pregne de polen. La Sociedad Es-
pafiola de Alergologfa y los espe-
cialistas de Ribera recomiendan
consultar el prondstico de polen
local en www.polenes.com antes
de salir de casa.

En cualquier caso, y mds con
el COVID atn por ahi, hay que
saber distinguir lo que es una

crisis alérgica de un resfriadou
otra afeccién de las vias respi-
ratorias altas o medias. La gran
diferencia es que las crisis alér-
gicas, aunque pueden ser muy
fuertes y molestas, acaban por
pasarse al cabo del rato, mien-
tras que quien ha pillado un
resfriado u otra infeccién respi-
ratoria, tiene al menos para va-
rios dias, incluso semanas, de
estornudos, toses y congestion.

Como explica Julio Maset,
médico de Cinfa, “aunque cada
una de estas afecciones —alergias
y resto de infecciones respirato-
rias— cuenta con sintomas espe-
cificos, algunos de ellos coinciden,
por lo que muchas personas pue-
den estar convencidas de que pa-
decen resfriados recurrentes,
cuando, en realidad, sufren alergia
a las gramineas, el olivo o cual-
quier otra variedad de polen”.

Y afiade: “Es muy importante
saber distinguir ambas patologias
para poder elegir el tratamiento
mds eficaz para cada una y, al mis-
mo tiempo, evitar un uso incorrec-
to de los medicamentos”. Los res-
friados comunes son infeccio-
nes respiratorias causadas por
virus. Se caracterizan normal-
mente por estornudos, tos,
mucosidad abundante, con-
gestién nasal con moco fluido
y dolor de garganta.

En los resfriados comunes
también suele haber malestar
y cansancio leve o moderado.
La fiebre es poco frecuente y, si
aparece, es baja. En cambio, “Ia
alergia al polen, que es una reac-
cién desmesurada del sistema in-
munoldgico frente a una sustancia
inofensiva para otras personas, se

caracteriza también por los estor-
nudos y la congestion y la secre-
cién nasal acuosa”.

“No obstante, otros de sus sinto-
mas tipicos, como el picor de gargan-
tay de narizy el lagrimeo de ojos, no
aparecen en el resfriado. Otra dife-
renicia respecto a los catarros es que
no hay dolores, fiebre o malestar, si
bien la fatiga y la tos st pueden pre-
sentarse ocasionalmente, especial-
mente si hay asma alérgica”.

No solamente los sintomas
brindan la clave para diferen-
ciar; el momento de aparicién y
su duracién pueden también
ayudar a distinguirlos: el resfria-
do suele resolverse en una sema-
na o diez dias. En cambio, la aler-
gia durard todo el tiempo que
permanezca el alérgeno en el
ambiente; amenudo, semanas o
incluso meses, como suele ocu-
rrir en primavera con el polen.

Los expertos senalan en
diferenciar entre un
caso de alergia y un

resfriado para instaurar

el tratamiento
adecuado

“Precisamente —continta el
experto de Cinfa-, en esta época
del afio es cuando mds deberos ob-
servar si esos sintomas que cree-
mos catarrales se agudizan cuan-
do salimos al exterior. Si eso ocu-
rre, es probable que se trate de una
alergia al polen”. Ala hora de
tratar ambas afecciones, las
medidas también son distintas.

Ante un resfriado, esas medi-

das consisten en reposo y to-

mar abundantes liquidos.
También puede ser necesario
el uso de analgésicos y /o des-

congestivos nasales que ayu-
den a mitigar las molestias. El
tratamiento de la alergia puede
incluir igualmente el uso de
descongestivos, pero se basa
en controlar los sintomas me-
diante antihistaminicos, que
deben ser pautados por un es-
pecialista en alergologfa.

No obstante, como subraya el
experto de Cinfa, “la primera me-
diday la mds eficaz contrala alergia
es evitar el contacto con el alérgeno,
en este caso, el polen. Paralograrlo,
podermos seguir precauciones como
evitar salir al exterior los dias en que
aumente su concentracion en el aire
y, cuando se salga, hacerlo con la
mascarilla puesta”.

“La mascarilla también podrd
ayudar a reducir el riesgo de res-
friado, ademds de lavarse las ma-
nos con frecuencia, evitar los am-
bientes frios y/o hiimedos y tomar
muchas frutas y verduras para
fortalecer las defensas”, concluye
el especialista.

Los cambios en los hédbitos ali-
mentarios, las modificaciones
climéticas y una mayor conta-
minacién atmosférica hacen
que las alergias no dejen de au-
mentar. Se estima que entre el 30
y €1 40% de la poblacién se en-
cuentra afectada por alguna
alergia y que en 10 afios la mitad
de la poblacién tendrd alguna.
Las alergias son pues una pato-
logia cada vez més frecuente.

El sistema inmunolégico,
para luchar contra cualquier
agente externo peligroso (bac-
terias, virus, hongos, etc) gene-
ra grandes cantidades de anti-
cuerpos. Estos liberan una se-
rie de sustancias quimicas,
como es la histamina, que es
precisamente la que causa los
sintomas de la alergia.

La alergia se produce cuan-
do el organismo confunde a
sustancias inocuas para la ma-
yoria de personas con agentes
peligrosos, activando estos an-
ticuerpos y causando los mo-
lestos sintomas de la alergia. El
desconocimiento de las enfer-
medades alérgicas, la falta de
un diagnéstico y un tratamien-
to adecuado conducen a una
disminucién de la calidad de
vida de los pacientes, no sola-
mente a nivel fisico sino tam-
bién a nivel psiquico.

Las alergias no son un
fenomeno exclusivo de
la primavera, aunque es

en esta época cuando

son mas intensas

Muchos creen que las aler-
gias son un fenémeno exclusi-
vamente primaveral. Sin em-
bargo, los sintomas de la aler-
gia pueden estar presentes
durante todo el afio, hay alér-
genos perennes como es el caso
de los écaros, hongos, epitelios
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de animales y los pélenes tam-
bién pueden estar durante
todo el afio. Pero es cierto que
en la primavera es la estacién
en la que mds plantas polini-
zan, por lo que se juntan varios
alérgenos en esta época del afio
dando mds sintomas que en
otras estaciones.

Los sintomas de las alergias
son muy parecidos a un res-
friado: mucosidad, congestién
nasal, estornudos, tos, pitidos
en el pecho, picor de nariz y
0jos. En el caso de alergia los
sintomas varfan de intensidad
segtin el grado de exposicién al
alérgeno, en las alergias los es-
tornudos suelen ser repetiti-
vos, la mucosidad suele ser
més liquida y transparente
pero las diferencias son sutiles
en ocasiones y solo la persis-
tencia de los sintomas o su re-
peticién en similares circuns-
tancias nos hacen sospechar
una causa alérgica.

¢Cémo saber si una persona
es alérgica? En la consulta, los
alérgenos interrogan sobre los
sintomas, la época del afio en
que el paciente se encuentra
peor, la duracién que suelen te-
ner, medicacién que ha usado,
etc. Realizan una anamnesis
detallada y segtin ello dirigen
las pruebas a realizar. Estas
pruebas se realizan sobre la
piel, obteniendo informacién
sobre a qué se es alérgico, en
caso que proceda se realiza un
andlisis de sangre especifico
para estos alérgenos.

La alergia no estd presente
desde el nacimiento, sino que
se desarrolla con el paso del
tiempo, es un proceso cam-
biante, tanto para bien como
para mal. Hay alergias a algu-
na sustancia que pueden llegar
a desaparecer. También puede
ocurrir lo contrario, que al-
guien se vuelva alérgico a al-
guna sustancia a la cual nunca
habia tenido alergia, y con la
cual haya tenido contacto des-
de el nacimiento.

Aunque cualquiera puede ha-
cerse alérgico, hay personas que
tienen mayor predisposicion,
dependiendo principalmente
de dos factores. El primero es la
herencia genética. No se hereda
la alergia en si, sino la predispo-
sicién de ser alérgico.

El segundo factor es la expo-
sicién a alérgenos. Si alguien
estd expuesto a alguna sustan-
cia en cantidades mayores de
lo habitual, durante un tiempo
prolongado, puede llegar a ha-
cerse alérgico, aunque por he-
rencia no estuviera particular-
mente predispuesto.

Una persona se puede hacer
alérgica a todas las sustancias
con las que tiene contacto.
Como los alimentos, medica-
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mentos, materiales del trabajo,
y sobre todo particulas que lle-
gan a nosotros por via respira-
toria como los dcaros del pol-
vo, hongos, pélenes de las
plantas y epitelios de animales
domésticos.

Por otra parte, los materiales
de trabajo sensibilizantes varfan
segtin la profesién, por ejemplo
el latex en caso de los sanitarios,
metales en caso de los mineros,
soldadores, harinas en caso de
panaderos o pasteleros.

Las enfermedades laborales
mads frecuentes, principalmen-
te el asma (se cree que cerca del
10% del asma que padece la
poblacién tiene origen profe-
sional) y la dermatosis o der-
matitis de contacto, estimén-
dose que pueden aparecer més
de 10.000 casos al afio aunque
muy pocas ocasiones son diag-
nosticadas como enfermeda-
des profesionales.

La vacuna consiste en la
administracion de dosis
pequenas de la
sustancia a la que se es
alérgico con idea de
inmunizar

Las medidas de evitacién del
alérgeno, el tratamiento farma-
colégico sintomdtico y lainmu-
noterapia o también llamadas
vacunas son los tratamientos
bésicos. Las vacunas represen-
tan el Ginico tratamiento que
puede curar y modificar el cur-
so natural que suelen seguir las
alergias, ya que actuaran redu-
ciendo el grado de sensibilidad
de nuestro organismo al alérge-
no con lo cual nos permitird
prescindir de medicacién y me-
jorar la calidad de vida.

La vacuna consiste en la ad-
ministracién de dosis pequefias
delasustancia ala que se es alér-
gico, con el objetivo de lograr su
tolerancia y no detectarla como
extrafia, dejando de reaccionar
frente a las sustancias que antes
nos causaban sintomas.

De los pacientes alérgicos en
Baleares, un 80 % lo son a los
4caros, debido a la fuerte in-
fluencia de la humedad. Son
alérgicos a los pdlenes casi un
20% de los pacientes alérgicos
y, entre ellos, la alergia al polen
del olivo es la mas frecuente,
seguida de parietaria y, en me-
nor medida, dela alergia al pla-
tanero y polen de gramineas.

El final de la primavera y
principio del verano es la épo-
ca de las alergias en la piel, te-
niendo mds casos de urticarias
y brotes de dermatitis provoca-
das por el calor. También el clo-
ro de las piscinas puede empe-
orar algunas dermatitis at6pi-
cas, mientras que el agua
salada las mejora, sobre todo
en los mds pequefios.
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Hospital Juaneda Ciutadella, el mejor equipo
profesional v la ultima tecnologia médica,
eficaz, limpia y sostenible para Menorca

El nuevo centro sanitarios cuenta con 38 camas distribuidas en 27 habitaciones, 15 individuales
y 11 dobles, mds una suite; 12 boxes de Hospital de Dia para uso polivalente como drea de
observacidon, administracién de tratamientos o para Cirugia Mayor Ambulatoria y 6 camas de UCI.

REDACCION

Con la inauguracién oficial
del Hospital Juaneda Ciutadella
se consolida un proyecto de la
sanidad privada con el que Jua-
neda Hospitales ofrece a los ciu-
dadanos y ciudadanas de toda
laIsla una atencién sanitaria de
alta calidad humana y tecnolé-
gica, limpia, sostenible y eficien-
te, con todas las especialidades
médicas, quirtrgicas, diagnds-
ticas y con un nivel de excelen-
cia sin parangén en Menorca.

El Hospital Juaneda Ciutade-
lla ha supuesto para Juaneda
Hospitales una inversién de 20
millones de euros. Consta de un
edificio de dos plantas y sétano,
con un total de 5.473 m? cons-
truidos y 4.600 m? ttiles. Situa-
do en el Cami de Sa Caleta, en
un entorno despejado y amplio,
ha sido desarrollado siguiendo
valores de humanizacioén, acce-
sibilidad y sostenibilidad ener-
gética y con la luz solar alcan-
zando todos sus dreas y niveles.

El nuevo hospital es el resul-
tado del traslado y aglutinacién
de todos los servicios asisten-
ciales de Juaneda Hospitales en
Ciutadella. El complejo consta
de 13 consultas externas de es-
pecialista, mds una sala de
pruebas y un drea de urgencias,
con dos despachos médicos y
cinco boxes de exploracion.
Junto a Urgencias se ubica el
Hospital de Dia, con capacidad
para prestar esta modalidad de
atencién a doce pacientes.

El Hospital de Dia es poliva-
lente. Sus 12 boxes pueden pres-
tar atencién a pacientes deriva-
dos de Urgencias que requieran
observacion, a pacientes en un
tratamiento oncolégico o a otros
que se recuperen de una cirugia
mayor ambulatoria (CMA), ne-
cesitando todos ellos una espe-
cial vigilancia y cuidados. Esta
drea asistencial se adapta las ne-
cesidades especificas de cada
momento, de acuerdo volumen
de actividad del centro.

Radiologia de ultima
generacion

Adyacente al Hospital de
Dia se ubican los quiréfanos y

)

Nacho Garcia, director general de Prestaciones y Farmacia de la CAIB, Juan Alguersuari y Rodrigo Martin, presidente y CEQ de Juaneda Hospitales, Barbara Torrent, consellera de Bienestar
Social del Consell de Menorca, Joana Gomila, alcaldesa de Ciutadella y J.L. Bosch, gerente de Juaneda Menorca.
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Jaime Garcias, subdirector general; Antonio Columbram, director de Recursos Humanos; Antoni Ramis, director financiero; David Garcias, dirtector de Operaciones; Marga Rubi, directora de
Compras y Santiago Mascaré, director comercial, todos de Juaneda Hospitales.

el drea de radiologfa. En esta
drea se ha instalado un equipa-
miento completamente nuevo
de radiologia convencional di-
gital, con un equipo de tele-
mando de tltima generacion,
un ortopantdgrafo, un mamo-

grafo y un equipo de radiolo-
gia convencional. Dentro de
este mismo servicio, el ecégra-
fo es también nuevo y de tlti-
ma generacion.

El equipo de diagndstico de
imagen TAC, con solo dos afios

de antigtiedad, procede del
centro antiguo. Lajoya de la
corona del drea de radiologia
es una nueva resonancia mag-
nética (RM), con un disefio es-
pecial para evitar la claustrofo-
bia, con mucho menos ruidos,

tecnologia de tltima genera-
cién que permite exploracio-
nes de alta calidad y con me-
nos tiempo entre pacientes.
La maternidad incluye una
sala de dilatacién y una de par-
tos que, si bien son indepen-
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dientes, son intercambiables en
sus funciones. Esta caracteris-
tica permitird atender dos par-
tos al mismo tiempo y hacerlo,
en cualquier caso, siguiendo el
proceso natural, pero garanti-
zando la medicalizacién si sur-
gieran complicaciones y fuera
necesaria una cesarea urgente,
ya que el drea quirtirgica estd
adyacente a la sala de partos.

Quirofanos inteligentes

El Hospital Juaneda Ciuta-
della consta de dos quiréfanos
generales dotados de tecnolo-
gla inteligente. Esta tecnologia
incluye como novedad una
pantalla, instalada en la pared,
que permite visualizar, a de-
manda y al momento, la ciru-
gia que se estd realizando, asi
como las imagenes radiol6gi-
cas del paciente para auxiliar al
cirujano, la historia clinica o, en
su caso, las imdgenes de la ca-
mara de video de una inter-
vencion laparoscépica.

La tecnologia inteligente de
los nuevos quiréfanos permite
alos cirujanos acceder a toda la
informacién que se almacena
en el sistema informatico del
hospital y hacerlo de una ma-
nera rdpida, cémoda y eficaz,
durante el mismo desarrollo de
la intervencién y sin necesidad
de consultar diversos equipos
informaéticos y pantallas, lo que
ofrece a los intervinientes una
mayor capacidad resolutiva 'y
de calidad para con el paciente.

La eficiencia con la que se
han disefiado e implementado
estos nuevos quiréfanos va
mds alla. Los equipos tecnolé-
gicos estdn ubicados en co-
lumnas colgantes, lo que faci-
lita el movimiento del perso-
nal y la asepsia, simplificando
las tareas de limpieza. El Hos-
pital Juaneda Ciutadella asu-
me ademds la mas moderna ci-
rugfa, con procedimientos en-
doscépicos minimamente
invasivos.

Como servicio indispensa-
ble para los pacientes quirtr-
gicos, junto al drea de quiréfa-
nos se ubican tres camas de
REA, donde se lleva a cabo el
proceso de reanimacién post-
quirdrgica y postanestésica, y
donde el paciente, en funcién
de su complejidad, estd en ob-
servacion antes de su paso a
UC], a planta de hospitaliza-
cién o al Hospital de Dia, si ha
sido sometido a una Cirugia
Mayor Ambulatoria y estd pre-
visto que regrese a casa esa
misma jornada.

Sibien en la planta baja se
ubican las consultas de espe-
cialistas, los Servicios de Ur-
gencias, Radiologfa y Quiréfa-
no, asf como la recepcién prin-
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Juan Alguersuari, presidente y Rodrigo Martin, CEO y consejero delegado de Juaneda Hospitales, Graciela Judrez, Juan Sudrez y Francisco

Gémez, consejeros de Juaneda Hospitales.

Juan Alguersuari y Rodrigo Martin, presidente y CEO de Juaneda Hospitales, Catalina Servera, gerente de Hospital Juaneda Miramar, Mique! Angel

Torrens, gerente de Hospital Juaneda Muro y José Luis Bosch, director gerente de Juaneda Menorca (hospitales Juaneda Mahén y Juaneda Ciutadelia).
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El equipo responsable de la obra del nuevo hospital, con el director de Ingenieria de Juaneda Hospitales, Mauro Bravo, en el centro de la
imagen y los responsables de las empresas Estel Ingenieria, JG Ingenieros y Capé Moll, con el responsable de mantenimiento del Hospital
Juaneda Menorca, D. Borja.

» (Quirdfanos inteligentes: Equipados con la
dltima tecnologia y prestacion inteligente,
gracias a lo cual toda la informacion se unifica
en una pantalla tactil en la que los cirujanos
ven todos los datos del paciente, incluidas las
imaqenes laparoscopicas, en lugar de, como
hasta ahora, repartidas en varias pantallas.

» Hospital de dia: 12 camas para apoyar la
(irugia Mayor Ambulatoria (sin ingreso)
cuya actividad pasa a no depender de camas
hospitalarias. Tiene una funcion
polivalente, para facilitar las estancias
cortas a pacientes complejos de todas las
especialidades.

cipal y la cafeteria, la planta
sétano se ha destinado a los
servicios generales de vestua-
rio, farmacia, laboratorio y
banco de sangre. El drea de
hospitalizacién es dnica y se
ubica en la primera planta.
Consta de 15 habitaciones in-
dividuales y una suite, ade-
mds de 11 habitaciones dobles,
lo que totaliza 38 camas.

UCI humanizada y con luz
natural

En esta primera planta y
drea de hospitalizacién se
ubica en un espacio indepen-
diente la Unidad de Cuida-
dos Intensivos (UCI) con seis
camas. Estas camas estdn en
boxes individuales, para una
mayor privacidad al paciente.
Dos de esas camas se encuen-
tran en un drea con un aisla-
miento extra para pacientes
infecciosos especialmente
contagiosos. Estas instalacio-
nes se han desarrollado con el
aprendizaje de la pandemia
de COVIDI109.

Cada uno de los boxes de
UCl esta dotado con un respi-
rador. Todas las camas son
nuevas y de tltima genera-
cién. Y junto a toda esta exce-
lencia tecnolégica, apoyada
por un equipo humano ex-
perto, se ha apostado por dar
un importante paso en la hu-
manizacién de la UCI, algo
que hasta ahora pocas veces
se tenfa en cuenta: La UCI del
Hospital Juaneda Ciutadella
posee, en cada box, ventana-
les que dan acceso a laluz na-
tural.

La luz natural en las UCls
es actualmente una de las
premisas fundamentales en el
proceso de humanizacién de
estas unidades. Sin esa luz
natural a los pacientes criticos
les es dificil tener presente el
momento del dfa en el que se
encuentran, lo que contribu-
ye a desorientarlos y deterio-
ra su calidad de vida en una
situacién ya de por si comple-
ja. El acceso a esa luz natural
palia todos esos efectos y
acorta la recuperacion.

La luminosidad natural es,
de hecho, una de las grandes
apuestas del hospital. Todas
las habitaciones tienen gran-
des ventanales. Tres de las ha-
bitaciones dobles estdn desti-
nadas a maternidad, que se
benefician no solo de la luz
natural, sino de la separacion
del resto de pacientes. La luz
natural llega a todos los rin-
cones (pasillos, farmacia, sa-
las de espera, laboratorios)
mediante ventanales y clara-
boyas, incluso a la planta s6-
tano.
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José Luis Bosch en un momento de la visita
al hospital.

Barbara Torrent, consellera de Bienestar
Social de Consell de Menorca.

Juan Alguersuari, presidente de Juaneda
Hospitales.

Rodrigo Martin, CEO de Juaneda Hospitales, con Juan Alguersuari, presidente de Juaneda
Hospitales.

» Sostenibilidad energética: s el dnico hospital 100% eléctrico
(normalmente los hospitales tienen un gasto de un 25% de qas y 15% de
electricidad), lo que evita emisiones a la atmasfera al no consumir qas, con el
valor aiadido del programa en desarrollo de un parque de placas solares en la
azotea, que pueden lleqar a generar un 50% de la energia precisa, en camino

» Unidad de (vidados Intensivos humanizada: La UCl esta equipada con
dltima prestacion tecnolagica, con el valor anadido de que el paciente tiene
siempre, a través de ventanas (que normalmente no hay en las U(ls), contacto
directo con luz natural y con la realidad, sabiendo en todo momento, si es dia
0 de noche. Los estudios revelan que el contacto de la luz natural reduce los

episodios de desorientacion, lo que acelera el periodo de recuperacion.

En 1993 se inauguré en Ciuta-
della una clinica privada, gracias
a un acuerdo con el Ayunta-
miento que permitié compartir
un edificio, la mitad del cual se convir-
ti6 en un geridtrico y la otra mitad en
un centro hospitalario. A partir de ese
momento y a través de mutuas, se pu-
dieron hacer radiografias, TACs, ana-
liticas y otras prestaciones en Ciutade-
lla, para las que hasta ese momento ha-
bia que viajar a Mag.

En 2006, Red Asistencial Juaneda
asumi6 la gestién de ese centro sanita-
rio privado en Ciutadella. Unos afios
después asumid también la gestién de
la antigua Policlinica Virgen de Gracia,
ahora Clinica Juaneda Mahon. En este
periodo, Juaneda ha ofrecido su servi-
cio en el centro compartido de Ciuta-
della (que ahora retorna al Ayunta-
miento) y ha absorbido la actividad de
la Mutua de Maé. Juaneda gestiona los
dos hospitales privados de Menorca.

Elnuevo Hospital Juaneda Ciutade-
lla triplica la capacidad asistencial de
la Clinica Juaneda Mag, por lo que su
puesta en marcha ha convertido a Ciu-
tadella en la capital menorquina de la
sanidad privada. Dado que el Hospital
Juaneda Ciutadella tiene los mismos
servicios y tecnologia que el Hospital
Mateu Orfila (del Ibsalut, ubicado en
Mad), Ciutadella posee desde este mo-
mento la misma capacidad y calidad
asistencial que la capital de la Isla.

La UCI de Juaneda en el viejo hospi-
tal de Ciutadella tenfa 3 camas, que
son ahora 6 en el nuevo centro. De 23
habitaciones de hospitalizacién gene-
ral se ha pasado a 38, que son 50 con el

Hospital de Dia. Con
las nuevas consultas
y otros servicios se
aumentan en un 60-
70% las capacidades
del nuevo hospital
con respecto al anti-
guo. En el futuro es
posible, incluso, que
se deriven pacientes
de Juaneda Maé a
Juaneda Ciutadella.

hacia la autosuficiencia energeética.

tamafio grande. Esta
instalacién ha de per-
mitir generar de for-
ma natural y limpia
entre un 30 y un 50%
de la energfa eléctrica
total que consume el
hospital. E1 Hospital
Juaneda Ciutadella
serd asi un 100% eléc-
trico (normalmente lo
es un 70%, resto gas)
y enun 30-50%, auto-

14 "juaneda Ciutadella

Un futuro limpio y
sostenible

ElHospital Juaneda Ciutadella tienela
firme vocacién de ser'y crecer como cen-
tromédico limpio y sostenible. La prime-
ramedida paralograrlo ha sido desarro-
llar un hospital exclusivamente eléctrico,
sin gas. El consumo de gas es normal en
los centros hospitalarios. Prescindir de
esta fuente de energia supone reducir a
cero las emisiones de gases.

La segunda medida, en proceso de
planificacién y desarrollo, es la cons-
truccién de un parque solar —ademads
de las placas ya instaladas de acuerdo
a la normativa vigente— llenando de
placas la azotea del hospital. Una vez
se ha cerrado con ENDESA el acuerdo
de suministro eléctrico, se planifica
con la misma compafifa el desarrollo
de esta red.

Este parque solar incluird, segtin las
primeras previsiones, cien placas de

generado.

Un equipo profesional al servicio
de la salud

Pero sin duda el mayor valor de Jua-
neda Menorca es su equipo humano,
y no solo los profesionales sanitarios
que asumen la actividad asistencial,
sino a todo un grupo de profesionales
que en lineas generales ha cambiado
muy poco en estos tltimos 20 afios,
desde los de limpieza, mantenimiento,
toda el drea de admisién y administra-
cién asi como el departamento de
atencién al paciente tanto nacional
como extranjero.

Cuando se entra en un hospital se
piensa sobre todo en los profesionales
sanitarios, médicos y enfermeras, pero
Juaneda en Menorca es una familia
dénde todos se sienten importantes y
forman parte de un proyecto comtn,
el de ofrecer a los pacientes la mejor

El nuevo hospital convierte a Ciutadella en la
capital menorquina de la sanidad privada

asistencia posible y tratarles como nos
gustaria que nos trataran nosotros
mismos.

José Luis Marqués Bosch es el di-
rector gerente del nuevo hospital (asi
como el responsable de todo Juaneda
en Menorca). El Dr. Xavier Pons Mar-
qués es el director médico de Juaneda
Menorca. Margarita Torres Pons es la
directora Enfermerfa. Silvia Gener Fe-
brer es la responsable Radiologia. Mi-
quel Moll Palou es el responsable La-
boratorio.

Cati Genestar Taltuvull es la direc-
tora Administracién del nuevo hospi-
tal. Francisca Pons Gomila es la res-
ponsable de Servicio de Limpieza. To-
meu Riera Riudavets es el esponsable
Informatica. Ana Camps Campins se
encarga la Admisién. Maria Jests Ca-
pella Diaz coordina la admisién en
Consultas Externas.

Maria Teresa Pons Barber es la res-
ponsable de Fisioterapia y Miriam
Riesco Crespo de la Unidad de Cuida-
dos Intensivos. Lidia Anglada Bene-
jam es la responsable del Servicio de
Atencién al Paciente y Joana Bosch
Marques se encarga de la Atencién al
Paciente International.

Alberto Anglada Benejam es el chef
de cocina y jefe del departamento Hos-
telerfa. Francisco Borja Carreras Capo
es el responsable Mantenimiento. Toni
Coll Rotger es el responsable Com-
prasy Toni Rotger Coll lleva el 4rea de
Recursos Humanos.
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Perspectiva general del nuevo hospital de Ciutadella y detalle de aigunas de las instalaciones con los equipamientos tecnoldgicos de Gltima generacion.

Sobre Juaneda Hospitales

Fundada en 1917, Juaneda Hospitales es la primera y méds
importante red hospitalaria privada de Baleares. En la ac-
tualidad, cuenta con una red de cinco hospitales; dos de
ellos en Palma de Mallorca (Clinica Juaneda y Hospital Jua-
neda Miramar) y otros tres en Muro (Hospital Juaneda
Muro), Ciutadella (Hospital Juaneda Ciutadella) y Maé
(Clinica Juaneda Mag).

También cuenta con mds de 50 centros sanitarios extra
hospitalarios establecidos en Mallorca y Menorca ademds
de un centro de Reproduccién Asistida ubicado en Palma,
junto a Clinica Juaneda (Mallorca Fertility Center), especia-
lizado exclusivamente en el turismo de salud europeo. Jua-
neda tiene desde 2016, la concesién a largo plazo de los dos
tnicos servicios de oncologia radioterdpica ubicados en los
5 hospitales publicos de Menorca e Ibiza.

El Grupo es el tinico operador del sector privado con pre-
sencia en las tres principales islas del archipiélago balear —
Mallorca, Menorca e Ibiza—, lo que lo convierte en una re-
ferencia obligada para las aseguradoras sanitarias, los pa-
cientes privados nacionales y extranjeros y las
administraciones ptiblicas, con quienes mantiene excelen-
tes relaciones. También tiene conciertos con las principales
krankenkass de Alemania (la seguridad social alemana).

Los centros hospitalarios de Juaneda Hospitales retinen
casi 500 camas de hospitalizacién, 36 camas de UCL, 27 qui-
réfanos, 160 consultas externas, ecégrafos, cdmara hiper-
béarica, mamégrafos, mamégrafo 3d tomosintesis, radiolo-
gia convencional, resonancias magnéticas, TAC, Medicina
Nuclear.

Diversos momentos de la recepcion tras el acto de inauguracion que se inicié con un espectdculo ecuestre.
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Mamografia de ultima generacion
con menor nivel de radiacion

y Mejor Ca

lidad de imagen

El Servicio de Diagnéstico por Imagen del Hospital Parque Lievant incorpora un mamaégrafo que
limita la dosis de radiacién para las pacientes en la deteccidn precoz del cdncer de mama

REDACCION

La deteccién precoz del can-
cer de mama en mujeres es el
principal motivo para realizar
una mamograffa, una imagen
de la mama tomada con rayos
X. El Hospital Parque Llevant
de Porto Cristo acaba de incor-
porar en su servicio de Diag-
ndstico por Imagen un nuevo
mamografo digital de Gltima
generacion para seguir mejo-
rando su dotacién y la atencién
que presta a sus pacientes.

El nuevo equipo dispone de
un sistema de optimizacién au-
tomadtica de pardmetros que
permite obtener una calidad de
imagen excepcional y al mismo
tiempo limitar la dosis de radia-
cién a la que se exponen las pa-
cientes, gracias ala mayor velo-
cidad del examen. Precisamente
esta mejora en la calidad de la
imagen aumenta la precisién re-
querida para la clasificacién y
diagndstico en el tratamiento
del cdncer de mama. En concre-
to, gracias a esta tecnologfa, ob-
tienen imagenes con cuatro ni-
veles de contraste para aumen-
tar la visualizacién de
estructuras en cada tipo de ma-
mas. Asi, aumenta el rendimien-
to diagndstico, incluso en el caso
de mamas con implantes.

Para garantizar el rendi-
miento 6ptimo del equipo, los
profesionales del Hospital Par-
que Llevant han recibido for-
macion especifica, explica Va-
nesa Vicent Guerrero, una de
los Técnicos Superiores en
Imagen para el Diagndstico
que forman parte del servicio.

Servicio para la comarca
de Llevant

“En nuestro centro atendemos
a mujeres de toda la comarca de
Llevant de Mallorca, con la prueba
prescrita por un médico, que nor-
malmente es especialista en gine-
cologia o medicina interna. Gra-
cias a esta tecnologia mds avanza-
da, se podrdn atender ahora mds
pacientes en menor espacio de
tiempo, agilizando los tiempos de
espera para obtener una cita para
la realizacion de la prueba”, cuen-
ta la profesional del servicio.

L

Vanesa Vicente y Zoraida Romero, Técnicos Superiores en Imagen para el Diagnéstico, con el nuevo mamégrafo del Hospital Parque Llevant,

eControst
technology

Mamografia. Cuatro niveles de contraste aumentan la visualizacion de estructuras.

4

(FOTO: GE Heallth).

Generalmente, se reco-
mienda que las mujeres ma-
yores de 40 afios se realicen
una mamografia anualmen-
te para aumentar la posibi-
lidad de la deteccién precoz
de un cdncer de mama, aun-
que no puede generalizarse
y debe ser un profesional
médico que determine el
posible riesgo y la prescriba
a su paciente. Asi, laedad a
partir de la cual una mujer
deberia empezar a someter-
se al diagnéstico radioldgi-
co depende de cada caso in-
dividual y del potencial
riesgo para la mujer.

Cancer de mama, el
tumor mas frecuente en
mujeres

La Sociedad Espafiola de
Oncologia Médica (SEOM)y
la Red Espariola de Registros
de Céncer (REDECAN) in-
sisten en la importancia de
que las mujeres entre los 50 y
los 69 afos, se sometan a la
deteccién precoz del cancer
de mama mediante mamo-
graffas cada dos afios. Sienla
familia hay antecedentes de
cancer de mama, ambas so-
ciedades recomiendan con-
sultar al médico para que va-
lore el caso de manera indivi-
dual. Segin comunicaron
recientemente SEOM y RE-
DECAN, el cdncer de mama
en Espafia ya supone un 28,9
% del total de cdnceres en las
mujeres: 144 de cada 100.000
ennuestro pafs estaban afec-
tadas en el afio 2022, con una
tendencia en alza en los tlti-
mos afios. El cancer de
mama es por tanto el tumor
mas frecuente y también mds
mortal en mujeres, aunque la
evolucion de la mortalidad
es descendente.

Aunque hay factores de
riesgo como la edad o la pre-
disposicién genética que no
se pueden modificar, los pro-
fesionales del sector advierten
que un estilo de vida saluda-
ble -evitar el tabaco y el alco-
hol, comer sano y hacer ejer-
cicio- puede ayudar a reducir
el riesgo de cancer de mama.
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Los alumnos de FP de ADEMA promueven los habitos
saludables para un envejecimiento activo entre 10s
residentes de la tercera edad La Cala de Son Cladera

Estas experiencias inmersivas y colaborativas consiguen formar mejores profesionales con
mayor capacidad de trabajo colec’rlvo Y, mul’r|d|SC|pI|nor en el sector sanitario

REDACCION

El alumnado del primer curso de los
Ciclos Formativos de los Grados Supe-
riores de Dietética y de Técnico Supe-
rior en Acondicionamiento Fisico del
Centro de Formacién Profesional ADE-
MA han visitado la Residencia de la Ter-
cera Edad La Cala de Son Cladera, den-
tro del proyecto de aprendizaje por ser-
vicios dirigido a sensibilizar al
alumnado acerca de la promocién de la
salud en grupos de poblacién especia-
les para poder mejorar el servicio de
dietética y actividad fisica en su futuro
laboral.

Los estudiantes del Ciclo Superior del
FP de Dietética han realizado un taller
de alimentacién saludable con los resi-
dentes, dénde les han ensefiado las me-
jores opciones que tienen para mejorar
su alimentacién y esté lo mds adaptada
a sus necesidades. De esta forma, no
s6lo van a comer de forma saludable,
sino también les hicieron propuestas
para que puedan disfrutar de hacerlo.

Los/as alumnos/ as del Ciclo Superior
de FP de Acondicionamiento Fisico han

Estudiantes del Grado Superior de FP en Dietética explican diferentes pautas nutricionales a un grupo de la tercera edad.

realizado dos talleres. En el primero, han
motivado a los residentes a ejercitarse
mediante el dindmicas y juegos musica-
les, enlos que se implica la coordinacién,
las cualidades fisicas basicas. En el segun-

do, los estudiantes han pilotado un en-
trenamiento funcional y para la mejora
de la fuerza, que ha consistido en un cir-
cuito adaptado a las posibilidades de to-
dos los participantes para que estos tu-

vieran que ejercitar todas las partes del
cuerpoy asi dotar a este colectivo, de ma-
yor autonomia y, por lo tanto, envejecer
de forma sana y saludable.

El docente del Ciclo Superior de FP
de Acondicionamiento Fisico, Jaume
Puppo, ha explicado que “este tipo de sa-
lidas permiten que los estudiantes pongan
en prdctica los conocimientos y habilidades
sociales adquiridos en colectivos sociales es-
pecificos, como son los residentes de centros
de la tercera edad y al tiempo que han ayu-
dado a los mds mayores a mejorar su dieta
también pueden mejorar su salud mediante
pequerios ejercicios fisicos”.

La metodologia de aprendizaje por
servicios es uno de los ejes sobre los que
pivota el Centro de Formacién Profesio-
nal ADEMA, ya que “generamos unas si-
nergias win-win entre los alumnos y los co-
lectivos que atendemos”.

Segtn el jefe de Estudios del Centro
Profesional de FP, Miquel Mestre, “des-
pués de esta salida, no sélo las personas ma-
yores de La Cala, se fueron con una sonrisa
y con un nuevo aprendizaje, sino que tam-
bién los hicieron nuestros estudiantes que
pudieron seguir aprendiendo haciendo”.

Entrega de premios a los ganadores de la primera Master Skills
Competition ADEMA en Nutricion y Acondicionamiento Fisico de FP

Los alumnos mostraron su talento y destrezas en un espacio similar a su futuro puesto de trabajo

REDACCION

El Centro de Formacién Pro-
fesional ADEMA ha entregado
los premios de la Master Skills
Competition ADEMA, entre el
alumnado de los Grados Supe-
riores de FP de Dietética y de
Acondicionamiento Fisico que
participaron en diferentes prue-
bas en el marco de la I Nutri
Week, Semana Internacional de
la Docencia y la Investigacién
en el sector de la Nutricién.

La competicion se ha prolon-

Foto de familia de todos los premiados de la | Master Skills Competition ADEMA.

en los datos recabados anterior-
mente. La tiltima prueba se cen-
tré en un cuestionario final para
plasmar el feedback entre am-
bos alumnos y una autoevalua-
cién del alumno participante
para valorar su estado.

Segtin la directora de Forma-
cién Profesional de ADEMA, la
doctora Maria Dolores Llamas,
“esta competicion pretende estimu-
lar alos estudiantes para demostrar
la adquisicion de competencias que
se llevan a cabo en las diferentes dre-
as de conocimiento que conforman

gado durante dos jornadasy los
participantes han podido de-
mostrar sus conocimientos, des-
trezas y habilidades en diferen-
tes pruebas que se desarrollaron
en espacios similares a su pues-
to de trabajo con recursos simi-
lares y con apoyo de los docen-
tes que valoraron la importancia
dela especializacién, la innova-
cién y la calidad formativa.
Los ganadores en la categoria
del Grado Superior de FP de
Dietética han sido: 1* Aida Vi-
Ila, 2° Lucia Puigservery 3° Mi-

quel Femenias. En la categoria
del Grado Superior de F” Acon-
dicionamiento Fisico han sido:
1° Tia Martinez, 2° Guillem To-
rres y 3° Tomeu Andreu.

Primera fase

Durante la primera fase de la
competicién, los/as alum-
nos/as de primer curso del
Grado Superior de FP en Die-
tética desarrollaron tres prue-
bas en las que demostraron sus
habilidades en un caso précti-

co: una primera visita en la que
recogieron la informacién ne-
cesaria de un paciente para re-
alizar una valoracién nutricio-
nal, facilitaron recomendacio-
nes dietéticas personalizadas al
paciente y finalizaron con la
elaboracién de una receta de
desayuno o merienda saluda-
ble, elegida por el paciente.

Segunda fase

Enlasegunda fase, tocé el tur-
no a los estudiantes del Grado

Superior de Acondicionamiento
Fisico en la que, tras asignarles
un potencial usuario — fueron
los propios alumnos los que se
ofrecieron-, realizaron diferen-
tes actividades como un cuestio-
nario de evaluacién inicial en el
que se valoré el estado previo de
movilidad y antropometria de
cada uno de ellos y se les marcé
un objetivo a conseguir en un
periodo de seis meses. En la se-
gunda actividad, realizaron
conjuntamente una rutina de
trabajo de 30 minutos, basada

sus planes de estudio e impulsar su
trabajo y motivacion”.

Por su parte, el jefe de Estu-
dios de FP, Miquel Mestre, ha
resaltado la importancia que
este tipo de pruebas tiene para
conseguir que “los alumnos se for-
meny desarrollen sus competencias
que cobrardn especial relevancia en
la especializacion en su dmbito la-
boral y para que los jovenes puedan
abrirse camino en el actual entorno
profesional, adecuando estudios a la
realidad del mercado y las deman-
das del sector empresarial”.
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contra el cance
en llles Balears

Cuenta atras para la Cuestacion anual de
la Asociacion Espanola Contra el Cancer

REDACCION

En el marco del Dia de la Cues-
tacién de la Asociacién Espafiola
Contra el Céncer, que se celebrard
el 11 demayo, desdela entidad re-
cuerdan la importancia que tiene
lainversiénen investigacién enel
aumento de la supervivencia del
cdncer en nuestro pais. Actual-
mente, la investigacién ha hecho
posible quela tasa de superviven-
cia sea del 55,3 % en hombres y
61,7 % enmujeres. Por ello,unode
los principales objetivos dela Aso-
ciacién es superar el 70 % de su-
pervivencia en el afio 2030, invi-
tando a todala sociedad a colabo-
rar con su propésito y unirse a la
campaiia "Todos contra el Cancer'.

11 de mayo: las calles
se tinen de verde

Para alcanzar el objetivo del 70
% de supervivencia es necesario
seguir impulsando la investiga-
cién oncoldgica, con el objetivo

de avanzar en el reto que supone €} [T} scontrsicarcer batoar
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Dona e impulsa la
investigacion para superar el
70% de supervivencia en cancer.
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mas. Y, ademds, que los pacien-
tes tengan garantizado el acceso

alos resultados de investigacion,
favoreciendo que todos puedan
acceder a la medicina y a trata-
mientos mds innovadores.

Por este motivo, desde la Aso-
ciacién Espatfiola Contra el Cancer
invitan a la sociedad a participar
en el Dfa de la Cuestacion, el pré-

ximo 11 de mayo, acompafiados
de pacientes, voluntarios y socios,
desplegando su bandera y solici-
tando la colaboracién ciudadana
paraimpulsar lainvestigacién en
cédnceres con baja supervivencia,
teniendo en cuenta que son enfer-
medades que requieren més estu-

dios que ayuden a aumentar sus
tasas de supervivencia.

Esta es la lista de lugares fisi-
cos en los que habrd mesas aten-
didas por voluntariado y profe-
sionales de la Asociacién:
Jueves, 11 de mayo: 10 a 13.30 h
PALMA: Av. Alexandre Rosse-

116 (frente Banco Santander), Av.
Alexandre Rossell6 (frente Ban-
caMarch), Hospital Universitari
Son Espases, Hospital Universi-
tari Son Llatzer, P1. de Cort, PL.
Mayor, Mercado del Olivar, Ca-
lle Olmos, P1. del Rei Joan Carles
I (frente Farmacia Buades), La
Rambla (frente Colegio Aboga-
dos) y El Corte Inglés Jaime III.
INCA: P1. Sta. Marfa La Mayor.
MAO: Carrer de Ses Moreres.
IBIZA: Paseo de Vara de Rey.
FORMENTERA:Pl. dela Cons-
titucién (Sant Francesc).
Jueves, 11 de mayo: 16.30a19 h
PALMA: Av. Alexandre Rosse-
116 (frente Banco Santander), PL.
Mayor, Calle Olmos, P1. del Rei
Joan Carles I (frente Farmacia
Buades), El Corte Inglés Jaime
III'y La Rambla (frente Colegio
Abogados).

Impulsar la investigacion
de tumores de baja
supervivencia

La Asociacién Espafiola Con-
tra el Céncer es la entidad social
y privada que destina mds fon-
dos a investigar el cdncer. En to-
tal, cuenta con una inversién de
104 millones de euros en 565
ayudas de investigacion en de-
sarrollo para aumentar la super-
vivencia del cdncer. Sin embar-
go, esto no serfa posible sin la
colaboracién de todos.

Dentro del objetivo planteado
para el afio 2030, la Asociacién se
ha propuesto seguir apoyando
la investigacién de todos los ti-

* Salut i For¢a

pos de cancer, con especial aten-
cién en aquellos con una tasa de
supervivencia baja o estancada
(inferior al 30 %), como lo son el
cdncer de pancreas, pulmon,
es6fago, estomago e higado.

Para conseguirlo, ha abierto su
mayor convocatoria de investi-
gacién en cancer: Reto AECC70
% Supervivencia', cuyo objetivo
es apoyar un proyecto de inves-
tigacién que retina a profesiona-
les sanitarios e investigadores de
al menos 5 provincias de Espafia
y, lo mds importante, que ayude
a dar respuesta a una necesidad
clinica no resuelta de los canceres
con tasas de supervivencia baja.

Esta convocatoria tendrd una
dotacién de 10 millones de euros,
de entre 5 a7 afios, para impulsar
la excelencia en la investigacién y
colaborar en el aumento dela su-
pervivencia del cdncer a través de
equipos que retinan profesiona-
les de distintas dreas y amplia re-
presentacién en el territorio. La
convocatoria de presentacién de
pre-propuestas estard abierta
hasta el 20 de junio de 2023 y, en
abril de 2024, se anunciaré la se-
leccionada.

Donativos online: Ademés de
donar fisicamente, desde la Asocia-
ci6n recuerdan que también estan
las opciones online para todoel que
quiera ayudar: mihucha.contrael-
cancer.es/hucha-balears. BIZUM
ILLES BALEARS 06510

Llega ‘La Nit
Solidaria’
a llles Balears

La Asociacién Espafiola Contra el
Cancer en llles Balears celebrard la pri-
mera edicién de 'La Nit Solidaria' el pré-
ximo 30 de junio, en el Castillo Museo
San Carlos de Palma. La entidad define
la velada como una noche donde desa-
parecerdn todas las diferencias. "El sue-
fio, la esperanza o el objetivo es sola-
mente uno, alto y claro: acabar con el
cancer, para siempre".

Este gran evento aunard gastronomia,
actuaciones musicales y muchas sorpre-
sas. El objetivo es sumar fuerzas enlalu-
cha contra el cancer, cada uno desde su
realidad. Ademads, los asistentes disfru-
tardn de una experiencia inolvidable en
un enclave maravilloso.

Las entradas ya estdan disponibles de

La Nit
Solidaria

B 30 cla jurie 2023
9 Cadtille Museo San Carlos

forma online y
podrés acceder
aellas a través
del QR de la
imagen.

REDACCION

El Ajuntament de Sineu se haunido a
la campatia Respiro Libre' de la Asocia-
cién Espariola Contra el Cancer y ha de-
clarado la Plaga d'es Fossar como 'Espa-
cio Sin Humo'. Ala presentacién asistie-
ron representantes del Consistorio y de
la entidad.

El propésito de la camparia conjunta

es transmitir la necesidad de limitar la
exposicion al humo del tabaco de los no
fumadores en los espacios ptiblicos y
enviar un mensaje claro dirigido a los
mads jovenes para evitar que empiecen a
fumar. La prevencién es fundamental
para disminuir las altas cifras de tabaco
en jévenes y seguir trabajando para lo-
grar la primera generacion libre de
humo en los préximos afios.
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El consumo de tabaco y la influencia de las redes
sociales entre adolescentes y jovenes

REDACCION

En Espafia, el tabaco es el res-
ponsable de 1 de cada 3 casos de
cdncer. Sin embargo, para algu-
nos jovenes "fumar estd de
moda", ya que observan cémo
sus actores, streamers o influen-
cers favoritos presumen de este
hébito insano en plataformas so-
ciales. Para demostrar el grado
de influencia de las redes socia-
les entre adolescentes y jovenes,
asf como su relacién con el con-
sumo de tabaco, el Observatorio
de la Asociacién Esparfiola Con-
tra el Cancer ha presentado este
mes de abril un nuevo informe
que alberga unas cifras que de-
muestran que es necesario seguir
impulsando la prevencién entre
las nuevas generaciones.

Impacto de los medios y redes
sociales

"Influencia de las plataformas de Vi-
deo On Demand (VOD) y medios socia-
les en la exposicién al tabaco y nuevas
formas de fumar: una encuesta a la po-
blacién joven espafiola’, es el titulo de la
investigacion realizada por el Observa-
torio de la Asociacién Espafiola Contra
el Céncer, cuyo objetivo fue analizar las
nuevas plataformas sociales o las de vi-
deo bajo demanda y la normalizacién de
la exposicién y el consumo del tabaco
que hay en ellas.

Para la realizacion de este estudio se
efectuaron 1.730 entrevistas a adoles-
centes y jovenes en Espafia, de entre 16
y 21 afios, cuyas respuestas nos ayudan
a entender aspectos como el papel de
las redes sociales en el consumo de ta-
baco tradicional, pero también de las
nuevas formas que existen para consu-
mirlo: a través de cachimbas o vapea-
dores, dispositivos electrénicos que

My LURUNCAITDUITCRCNLE UN TUDALLU U HERLTH | TOBACCOFREEGENERATION

Infegrantes de la delegacién balear en ECToH.

cada vez ganan mds popularidad entre
la poblacién juvenil.

Resultados del informe

Hoy en dia existen diferentes formas
de consumo de humo y los jévenes son
conscientes de ello. E1 39,6 % admitid
utilizar cachimbas o vapeadores al me-
nos de forma mensual, mientras que
33,2 % de los encuestados atin utiliza ta-
baco tradicional. Por lo tanto, el 50,6 %
de los adolescentes y jévenes fuma
cualquier tipo de producto cada mes.

La influencia de las redes sociales en-
tre adolescentes y j6venes ha hecho que
descubran las nuevas formas de consu-
mo, consiguiendo asociarlas con valores
y actitudes positivas, segtin su criterio,
como las siguientes: el 57,2 % afirma que
estd de moda porque lo hacen actores,
streamers, influencers, etc; un 53,1 %
piensa que no deja malos olores; un 51,4
% cree que es facil dejar de fumar; el 44,8
% considera que fumar ayuda a atrave-

tron

sar situaciones psicoldgicas complica-
das; el 44,1 % admite que fumar los hace
parecer mds interesantes; por tiltimo, un
36,5 % considera que el cigarrillo les fa-
cilita la posibilidad de hacer nuevos
amigos o de ligar.

Segtin las encuestas realizadas por el
Observatorio, el 67 % considera que ver
peliculas o series es una de sus princi-
pales alternativas de ocio en casa, mien-
tras que para el 62,6 % lo son las redes
sociales. De hecho, el 97,5 % admite ser
usuario habitual de al menos una de las
plataformas sociales, cifra que nos ayu-
da a entender el grado de influencia de
las redes sociales entre adolescentes y
jévenes de nuestro pafs.

Finalmente, la investigacién del Ob-
servatorio del Cancer asegura que, como
consecuencia de la influencia de las re-
des sociales entre adolescentes y jévenes,
€l191,3 % ha tenido al menos una exposi-
cién alhumo a través de medios sociales
o plataformas en los dltimos 30 dias, mo-
tivo por el que resulta indispensable cre-

ar conciencia entre los mds jovenes acer-
ca de las consecuencias del tabaquismo
y su relacién con el cancer.

European Conference on
Tobacco or Health (ECToH)

En abril tuvo lugar el European Con-
ference on Tobacco or Health (ECToH),
un evento a nivel europeo que este afio
coorganizé la Asociacién Esparfiola
Contra el Céncer y que reuni6 a desta-
cados cientificos, investigadores y pro-
fesionales de la salud. Se trat6 de un en-
cuentro en el que tuvo especial impor-
tancia la palabra de los jévenes, que
debatieron sobre los resultados del in-
forme publicado por el Observatorio
del Céancer y sobre la necesidad de la
movilizacién social para el control del
tabaquismo. Una delegacién balear de
la Asociacion (con trabajadores y volun-
tariado) estuvo presente en el encuentro
para compartir ideas mostrar cudl era
la realidad islefia en esta drea.

REDACCION

Montuiri y Algaida celebra-
ron sus respectivas caminatas
solidarias contra el cdncer el
pasado 1 de mayo. La prime-
ra, organizada un afio mds por
la Junta Local de la Asociacién
Espariola Contra el Cancer; la
segunda, que celebro su se-
gunda edicién, organizada
por el el Ajuntament d’Algai-
da con la colaboracién de la
Junta Local de la Asociacién
en el municipio.

Desde la Asociacién agrade-
cen la implicacién de todas las
personas y organismos que

han participado y hecho posi-
ble ambas caminatas y recuer-

dan que acciones solidarias de
este tipo son muy importantes,

Imédgenes de las caminatas solidarias que tuvieron lugar en Montuiri y Algaida.

ya que les permiten seguir
prestando mds ayuda alas per-

sonas afectadas por el cdncer y
sus familias.
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Sé por lo que estas pasando

136 pacientes activos forman a otros 300 pacientes y cuidadores en el marco del Programa
Paciente Activo. Ya ha empezado un nuevo grupo de pacientes y cuidadores activos formadores

Pensando en los demés, sa-
biendo por lo que el paciente
estd pasando ahora mismo
porque también vivié esa ex-
periencia. Esa es la sefia de
identidad de EI Programa Pa-
ciente Activo de las Islas Bale-
ares, que ya dispone de 136 pa-
cientes activos formadores des-
de que se puso en marcha en
2017. De estos 136 pacientes
formadores y cuidadores for-
madores 114 son de Mallorca,
13 de Menorca y 9 de Ibiza.

Los grupos de formacién del
Programa Paciente Activo se
dirigen a personas que tienen
alguna enfermedad crénica
para que la puedan conocer
mejor y adopten hébitos o con-
ductas que les puedan mejorar
la salud. Los pacientes activos
formadores son los conducto-
res de estos grupos de pacien-
tes; es decir, cumplen el rol de
educadores, ensefiando a sus
iguales a entender la enferme-
dad, a tomar decisiones y a ser
responsables de la salud pro-
pia, siempre con el apoyo de
un profesional sanitario.

Asi, desde el afio 2017 el ba-
lance de las diversas acciones
que se hanllevado a cabo refle-
ja que un total de 304 pacientes
y cuidadores han asistido y
completado las formaciones
entre iguales realizadas por pa-
cientes activos formadores.

Talleres

Durante este tiempo se han
hecho talleres de diabetes, in-
suficiencia cardiaca y /o car-
diopatia isquémica, enferme-
dad pulmonar obstructiva cré-
nica (EPOC), esclerosis
miltiple, enfermedad renal
crénica, cancer de mama, fi-
bromialgia y sindrome de fati-
ga crénica, enfermedades in-
flamatorias articulares (artritis
reumatoide, espondilitis an-
quilosante y artritis psoridsi-
ca), enfermedad inflamatoria
intestinal (enfermedad de
Crohn y colitis ulcerosa), por-
tadores de un estoma (colosto-
mia, ileostomia y urostomia),
inmunodeficiencias primarias
y de cuidadores de personas
dependientes (debido a una
demencia, por edad muy
avanzada, etc.).

Dentro del afio 2023 se es-
tdn incorporando de manera
progresiva nuevos problemas
de salud como el ictus, las in-
continencias, la diabetes in-
fantojuvenil, el dolor pélvico
crénico y dentro del drea de la
salud mental la ansiedad / de-
presion.

En este sentido, actualmen-
te se prevé iniciar formacio-
nes entre iguales en cdncer de
mama, esclerosis miltiple e
insuficiencia renal crénica.

El Programa Paciente Ac-
tivo se engloba en el Plan de
Atencién a las Personas con

Enfermedades Crénicas del
Servicio de Salud y estd ali-
neado con la Estrategia para
el Abordaje de la Cronici-
dad del Ministerio de Sani-
dad, Consumo y Bienestar
Social.

Se cre6 con la intencién de
mejorar la salud y la calidad
de vida de los pacientes cré-
nicos y de sus cuidadores por
medio de mecanismos de
apoyo, acompafiamiento y
formacion entre iguales que
los permitan adquirir més au-
tonomia y efectividad en los
cuidados.

El gerente de Son Lidtzer, Francesc Mari, en primera linea, en el salén de actos.
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ROSA DURO /SUBDIRECTORA ASISTENCIAL DE HUMANIZACION,
ATENCION AL USUARIO Y FORMACION EN SERVEI DE SALUT DE LES ILLES BALEARS

“En nuestra comunidad tenemos muchas iniciativas
de trato amable, la cara humana es necesaria”

El Servei de Salut tiene entre sus objetivos prioritarios mejorar
la salud y la experiencia de la poblacién atendida en la sanidad
publica. Y lo quiere lograr mediante una asistencia mas
humanizada. Por ese motivo, se ha disefiado un Plan de
Humanizacién, contando con un andlisis de situacion que diera
respuesta a las necesidades de nuestra poblacién y a los
objetivos planteados. Por encima de todo, destaca la
implantacion de seis lineas estratégicas que engloban acciones
como son: potenciar la cultura y la estructura de humanizacion
en la organizacién y cuidar al profesional; crear la Comisién de
Humanizacién Autonémica y de los centros gestores; disefiar e
implementar un plan de formacién para profesionales; cuidar de
las segundas victimas; ofrecer herramientas de autocuidado y

gestién emocional para profesionales; organizar jornadas
comunes sensibilizacién (Jornada Humanizacién hospitales,
Paciente activo...) o disefiar decélogos de humanizacion e
incluso posters. Para ello, el Ib-Salut aboga por la inclusion de la
participacién implementando el “Observatorio de pacientes”,
afadiendo la perspectiva de pacientes, familias y cuidadores en
la organizacion de la actividad sanitaria, ademas de crear
comisiones de salud y participacion comunitaria en centros
salud. Conversamos con la doctora Rosa Duro, subdirectora
asistencial de Humanizacion, Atencién al Usuario y Formacion
en Servei de Salut de les Illes Balears para conocer dicho Plan.

CARLOS HERNANDEZ

P.- ;Qué es el “Plan de Huma-
nizacién en el Ambito de la
Salud 2022-2027” y cual es el
objetivo principal?

R-- El Plan es una apuesta por
intentar transformar la asisten-
cia sanitaria hacia una asisten-
cia mds humanizada. Eso signi-
fica que esté cada vez mads cen-
trada en las personas y en sus
necesidades, y en la que conte-
mos con la participacién de to-
dos los protagonistas, tanto de
las personas que reciben la asis-
tencia (pacientes, ciudadanos,
usuarios...) como las personas
que prestamos esa asistencia. Es
decir, todos los profesionales,
de todos los dambitos, que se en-
cargan de la atencién. Desde el
celador al gerente. El objetivo es
mejorar la salud y la experien-
cia dela poblacién atendida por
medio de una asistencia huma-
nizada. Quiero resaltar que di-
sefiamos este Plan para nuestra
comunidad auténoma. Es decir,
hemos hecho un anilisis ex-
haustivo de nuestra realidad.
Queremos dar respuesta a lo
que se necesita en Baleares. Por
ello escogimos el lema “Cen-
trandonos en las personas, con-
tamos contigo”. En el andlisis
de situacién incluimos los ante-
cedentes en asistencia humani-
zada en nuestra comunidad y el
resto de Espafia, y que aconse-

jaba la Organizacién Mundial
de la Salud (OMS). Luego ana-
lizamos en qué dmbito nos en-
contramos, cOmo son nuestros
profesionales y en el Plan he-
mos visto cudntas mujeres hay,
cudntos hombres en cada cate-
goria profesional como las per-
sonas a las que atendemos. Nos
hemos fijado en el tipo de po-
blacién es, si estd mds o menos
envejecida, qué tipo de caracte-
risticas sociales tienen, su nivel
socioeconémico, segtin los da-
tos que hemos podido tener.
Hemos hecho un anélisis del
mapa normativo, qué normas
nos sostienen. Hemos visto el
mapa de experiencias de nues-
tra comunidad, que la verdad
ha sido stiper rico, todas las ex-
periencias de las distintas ge-
rencias, incluyendo todos los

NSELLERIA

Proyecto Dogspital en hospital Mateu Orfila.

* 4 Dogspital = |

ambitos, atencién primaria,
hospitalaria y sociosanitaria.
También analizamos qué se
hizo durante la pandemia por
el covid. Fue una época que nos
deshumaniz6 por la falta de
contacto y tuvimos que ver
cémo resolverlo. Hicimos un
andlisis de las QSSI, es decir, de
las quejas, sugerencias, solicitu-
des de informacién y agradeci-
mientos de toda la atencién al
usuario para ver qué sugeren-
cias nos decfa la poblacién y lle-
gar a esa asistencia humaniza-
da. Y, algo muy importante,
analizamos con grupos nomi-
nales qué es una asistencia hu-
manizada para nosotros y
c6mo podiamos llegar ahi. Hi-
cimos grupos de trabajo con
profesionales hospitalarios, otro
con profesionales de atencién
primaria y 061/ urgencias extra-
hospitalarias, otro grupo de tra-
bajo con los gestores sanitarios,
tanto de la micro, meso y macro
gestién y un grupo de trabajo
con pacientes (sobre todo de Pa-
ciente Activo, dada la experien-
cia en nuestra comunidad tene-
mos pacientes empoderados)y
personas que no suelen tener
contacto con el sistema sanitario
para tener todas las perspecti-
vas. Todas las gerencias e islas
estuvieron representadas y fue
muy enriquecedor contar con
estos grupos. El disefio del Plan
ha durado tres afios, de 2019 a
2022, para lograr que se adapta-
ra a nuestra comunidad auté-
noma. Por supuesto, contamos
con las personas responsables
de atencién al usuario de los
hospitales, y de atencién al
usuario. Todos nos hicieron sus
aportaciones. Y asf llegamos a




una misién, visién y valores, y
unas lineas estratégicas, y accio-
nes para lograr nuestro objetivo
principal.

P.- ;Cuales son esos valores?
R.- Los valores que prioriza-
mos son 12, pero en todos los
grupos nominales, los que mds
priorizaron son la empatia el
respeto y el profesionalismo.
Son también importantes la ac-
cesibilidad, la compasién, la
cercania, la participacién, la
creatividad, la honestidad, la
confianza, la ilusién, la autono-
miay laequidad. Esimportan-
te hablar de cémo la humani-
zacién es transversal. Por si
misma no es nada. Debemos
trabajar en equipo con RRHH,
con cronicidad, con la gente
que trabaja en hospitales, aten-
cién primaria... con todos los
ejes de nuestra organizacién
parair impregnandonos de esa
humanizacién.

P.- ;Cémo se mejora la expe-
riencia del paciente atendido?

R.- Lo principal es que par-
ticipe, que sienta que se im-
plica en la organizacién, que
se empodera en su salud. Es
clave el trato humano que le
dé el profesional, pero tam-
bién es preservar la dignidad
de la persona y sus derechos.
La humanizacién es transver-
sal y tiene que contar con to-
das las patas. No solo estd el
c6mo se trata, tiene que haber
un entorno amable y cuida-
do, queremos que participe
en la toma de decisiones, que
se promueva la autonomia de
las personas que atendemos.
No es dar lo mismo a todos,
es dar a cada uno lo que nece-
sita. Evitando sesgos de géne-
ro y de desigualdades socia-
les, acercdandonos a la disca-
pacidad facilitando la
accesibilidad al sistema. Ne-
cesitamos una estructura,
personas capaces de liderar y
organizar. Cuidando al profe-
sional, en los grupos nomina-
les los pacientes lo considera-
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ron fundamental,
Hemos de conse-
guir mejorar la ac-
cesibilidad y los
entornos. Y es muy
importante divul-
gar lo que hace-
mos, y ser capaces
de proporcionar
informacién efecti-
va. Todo esto for-
ma parte de las li-
neas estratégicas y
acciones del plan.

P.- ;Qué significa
una asistencia hu-
manizada?

R.- Es centrarnos
en las necesidades
de las personas y
permitirles partici-
par en las decisio-
nes respecto a su sa-
lud, y en la gestién
de esta. Como ejem-
plo, en la Comisién
de Humanizacién,
incluimos a una pa-
ciente experta y una
cuidadora, ademads
de estar representa-
das todas las geren-
cias, y salud mental.

Me gusta
cuando...

M Los valores quep

rio

rizamos son 12, pero en
todos los grupos nominales, los que mas
priorizaron son la empatia el respeto y el
profesionalismo”

Espacio lkea Joan March.

—

Salud del Hospital de Manacor.

P.- Del anélisis que
han hecho, ;qué
tipo de necesidades
han detectado que
tenga nuestra po-
blacién balear?

R.- Priorizan la
formaciéon de los
profesionales en te-
mas transversales
como la comunica-
cidn, la ética, los cui-
dados al final de la
vida, la toma de de-
cisiones comparti-
das, etc. Se priorizé
el fomentar los es-
pacios y entornos
amables. No es lo
mismo acudir a un
servicio de urgen-
cias donde el entor-
no estd cuidado, que
lo contrario. En Ur-
gencias de Can Mis-
ses, por ejemplo,
han habilitado un
box para los cuida-
dos a final de vida
con un panel con un
paisaje de Ibiza, que
va del techo hasta el
suelo. Un simple
gesto como este hu-
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maniza mucho la confortabili-
dad. Diversos estudios afir-
man que, en los entornos cui-
dados, se consigue que dure
menos la estancia hospitalaria,
que haya menos reingresos,
que cuando aplicas técnicas se
atente el dolor con elementos
distractores, fundamental en
nifios. En Baleares ademds so-
mos pioneros con Tolo Villa-
longa en los rincones de salud,
para que las consultas o salas
de espera se transformen en
ambientes promotores de sa-
lud, donde se incluya la edu-
cacion sanitaria.

P.- Pretenden, ademas, hacer
jornadas de sensibilizacién.
¢;Falta concienciacion?

R.- Es necesaria tanto en la
poblacién como en los sanita-
rios. Es el primer paso para lo-
grar la humanizacién, la sensi-
bilizacién. En esas jornadas
queremos contar con participa-
cién de pacientes y profesiona-
les. Con esa sinergia es mds fa-
cil que todos crezcamos, que
los profesionales se impregnen
y los pacientes se empoderen
en salud. Para la sensibiliza-
cién también estamos elabo-
rando material para divulgar
en formato papel y medios di-
gitales.

P.- ;Cémo implementaran la
participacion? ;Con un Ob-
servatorio?

R.- Es una de las acciones cre-
adas, una entidad que se cre6
con un decreto para facilitar la
relacién entre asociaciones de
pacientes y la Administracién.
Hay veces que las asociaciones
de pacientes llegan donde nolo
hace la Administracién por el
bienestar emocional de estar
con personas que estdn pasan-
do por lo mismo que td, y por
tener servicios adaptados a sus
necesidades. Desde el Observa-
torio es mds facil conocer y
priorizar sus peticiones y ayu-
darles para que se puedan di-
fundir y que los profesionales
los conozcan, y puedan hacer la
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Profesionales que han hecho posible "ATURAM PER A CONTINUAR MILLOR', englobado en el Proyecto de Humanizacion y Promocién de



30 -Del 8 al 21 de mayo de 2023 * Salut i Forca

PLAN DE HUMANIZACION DEL SERVEI DE SALUT

“receta asociativa”, a través de
https:/ /einasalut.caib.es/ca/
web / paciente-activo/ asocia-
ciones. Esto serfa una parte de
participacion, pero hay mas.
Por ejemplo, en las estrategias
sanitarias como de diabetes o
ictus, se potencia que incluyan
pacientes, como he dicho antes
en la Comisién. Es fundamen-
tal en atencién primaria crear
comisiones de participacién co-
munitaria. También funda-
mental la transformacién delas
unidades de atencién al usua-
rio y los puntos de admisién.
Las personas que estdn reci-
biendo a las personas en el sis-
tema son fundamentales, que
hagan de gestores del transito
de las personas por el sistema
sanitario, que a veces es com-
plicado. Son la primera cara
que ven esos pacientes y es fun-
damental que sea amable.

T L] ==L

Vo S | W

il
= I i N
A . }1\\. ¥

Joana Prieto, coordinadora de Humanizacion y de Atencidn al Usuario; Carmen Zarzosa,
coordinadora de Implementacion de Plan de Humanizacion y Rosa Duro, subdirectora de
Humanizacién, Atencién al Usuario y Formacién.

Participantes en la Jornada.

P-- Finalmente, ;c6mo se fo-
menta el trato amable? A
todos nos gusta ser bien
tratados y con un problema
de salud, mas.

R.- Insisto en la forma-
cién, en comunicacién clini-
cay en la toma de decisio-
nes compartidas. Materiales
de sensibilizacién, como
carteles con la voz del pa-
ciente, llamado ‘Me gusta
cuando’ con frase muy cui-
dadas, que nosllegan desde
pacientes y profesionales
para fomentar el trato hu-
mano. Hemos priorizado
una accién respecto a la
identificacién del profesio-
nal, ser capaz de mirar a los
ojos e identificarte, a cual-
quier paciente le gusta saber
con quién estd hablando.
Buenos dias, soy la doctora
X que hoy te voy a atender

| Jorrdeaa

humanizeticn de

es una buena forma de empe-
zar una relacién terapéutica.
Importante destacar que en
nuestra comunidad tenemos
muchas iniciativas de trato
amable, la cara humana es ne-
cesaria. La hemos dividido en
iniciativas respecto a conforta-
bilidad y dignidad, entreteni-
miento y cuidado, drea mater-
no-infantil, salud mental y pro-
mocién de la salud vy
autonomfa. Algunos ejemplos,
proyecto Suefién, facilitando el
descanso a pacientes ingresa-
dos, doghospital para ver a su
mascota cuando estdn ingresa-
dos, etc. Mdltiples iniciativas
en la edad pediétrica, garanti-
zar que cuando estén hospita-
lizados puedan jugar, estudiar
y estar contacto con otros ni-
fios, etc. Iniciativas para parto
y nacimiento respetados, ini-
ciativas en UC], etc.etc.

Humanizar los hospitales pensando en los nifios

Las jornadas han estado coorganizadas por el Colegio Oficial de Enfermeros y Enfermeras
de las llles Balears y las comisiones de humanizacion de los hospitales Son Llatzer y de Manacor

CARLOS HERNANDEZ

La consellera de Salut, Patri-
cia Gémez, inaugurd las XIII
Jornadas Nacionales de Huma-
nizacién de Hospitales para Ni-
fios, que estdn teniendo lugar
hoy en el salén de actos del Hos-
pital Universitario Son Llatzer.
Lajornada fue coorganizada
porla Comisién de Humaniza-
cién del Hospital Universitario
Son Llatzer, del Hospital de Ma-

nacory el Colegio Oficial de En-
fermeros y Enfermeras de las
Illes Balears (COIBA).

Mas de 200 profesionales
entre enfermeras, matronas,
auxiliares de enfermeria, pe-
diatras, familias, etc. compar-
ten experiencias sobre la hu-
manizacién del cuidado, la
humanizacién de los espacios,
el lenguaje verbal de las emo-
ciones y las herramientas para
el autocuidado. Gémez ha ex-

plicado que este encuentro
nos permite «intercambiar co-
nocimientos y experiencias sobre
la humanizacion de los cuidados
a nifios. La humanizacion de los
espacios en los que atendemos a
las familias y en los que trabaja-
mos, y como cuidamos a los cui-
dadores, sean familiares o profe-
sionales». En este sentido, ha
recordado que el Plan de Hu-
manizacion 2022-2027 mues-
tra el camino a seguir. «Es un

Plan que debe permitir cambiar
el modelo de atencion sanitaria
para dar respuesta a las necesida-
des de cada persona y facilitar las
herramientas adecuadas para que
cada uno pueda tomar decisiones
compartidas sobre su propio pro-
ceso». «El Plan incluye lineas de
actuacion claras, dirigidas a fo-
mentar la participacion de los
ciudadanos, a informar de mane-
ra efectiva, a favorecer espacios
saludables y, muy importante, a

crear una culturay estructura de
humanizacién en la organiza-
cion, donde también se cuide al
profesional», ha concluido. Se
hizo entrega de los premios a
las mejores comunicaciones y
posteres de la jornada, patro-
cinados por el Colegio Oficial
de Enfermeras y Enfermeros
de las Illes Balears (COIBA).
El Colegio también ha realiza-
do las funciones de comité
técnico de las Jornadas.
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Sesién de Yoga para embarazadas en la terraza de la Clinica Rotger a cargo de la Matrona, Elisabet Reynés.

* Salut i For¢a

La Unidad de Obstetricia de Clinica Rotger celebra
el 'Dia de la Matrona” con un programa de visitas

guiada activid

REDACCION

Clinica Rotger ha celebrado el
Dia Internacional de la Matrona
con dos jornadas de actividades
queincluyen charlas personaliza-
dasy visitas guiadas a la Unidad
de Obstetricia, donde el equipo
de matronas ensefia las instalacio-
nes y resuelve las dudas de las
madres y sus acompariantes.
Ademads de las visitas el equipo
de Maternidad de la Clinica Rot-
ger organiza varias sesiones de Pi-
lates a cargo de Mari Carmen
Vallés y de Yoga impartidas por
Elisabet Reynés en ambos casos
adaptadas para mujeres embara-
zadasy enun entorno privilegia-
do con extraordinarias vistas al
mary ala ciudad de Palma.

Visitas Guiadas
acompaiadas por el equipo
de matronas de la Unidad

Silo desean, las futuras ma-
mds pueden solicitar una visita
a la Unidad de Obstetricia,
acompafiadas de sus parejas u
otros familiares para conocer las
instalaciones de la Unidad que
actualmente cuenta con las Sa-
las de Parto, Quiréfano de Ce-
séreas y Area de Reanimacion
mads modernas de la ciudad.

Dentro de las instalaciones,
se visita el tridngulo de seguri-
dad de la Unidad conformado
por un Paritorio, el quiréfano
de cesareas y la Unidad de Re-
animacién todos ubicados en
menos de 10 metros de distan-
cia, de forma que permite ga-
rantizar que el bebé permanece

F -

Visita a las instalaciones de la Unidad, concretamente a la Unidad de Reanimacion.

siempre junto a sus padres y
una atenciéon inmediata, frente
a cualquier contratiempo.
También durante la visita, se
presenta al equipo de matro-
nas, que a su vez, estd disponi-
ble para resolver dudas o pla-

nificar una préxima conversa-
cién en la que abordar cuestio-
nes especificas, como detalles
del plan de parto u otras solici-
tudes particulares.

Durante la visita, las futuras
mamds pueden escuchar testi-

Imagen del “Tridngulo de seguridad” de la Unidad de Obstetricia, formado por las Salas de
Parto, el quiréfano de cesdreas y la Unidad de Reanimacién en menos de 10m.

ades para

monios de otras madres que ya
han vivido su experiencia de
parto en las instalaciones, as{
como conocer en profundidad
las prestaciones en cuanto a ex-
periencia sensorial de musico-
terapia, aromaterapia y lumi-

las futuras mamas

noterapia con la que estdn
equipadas todas las salas de
parto, por otro lado, pueden
informarse sobre el protocolo
para solicitar la opcién de uti-
lizar la bafiera de dilatacién y
partos. Y finalmente aprove-
char la visita para repasar una
pequeiia exposicion en la que
se recoge un resumen de los
principales hitos de la Unidad.
Por ejemplo, la realizacién del
procedimiento de “Versién Ce-
falica”, la asistencia de partos
en el agua, partos gemelares,
cesdreas urgentes y programa-
das, partos de alta complejidad
o partos prematuros. Asi como,
las principales garantias de se-
guridad que incluyen la pre-
sencia fisica de un neonatélogo
siempre en el paritorio o la dis-
ponibilidad de una Unidad de
Cuidados Intensivos Neonata-
les, con politica de puertas
abiertas que los futuros padres
interesados pueden visitar,
previa solicitud.

Durante la visita se puede observar una pequena exposicién que recoge los principales
hitos de la Unidad de Obstetricia.
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Fotogratlas, collages y dibujos para
llenar de luz las plantas del Hospital
Quirénsalud Palmaplanas

El hospital renueva su coleccién de obras con una exposicién internacional de la mano de la
Fundacidn (H)arte y la colaboracién de Gallery Red apostando claramente por el arte

REDACCION

El arte en el hospital es un
impacto contra la monotonia
que atrae la atencién, despierta
recuerdos y sentimientos, pro-
yecta a la persona hacia su fu-
turo y la evade de una situa-
cién temporal. En definitiva, el
arte es terapia, es consueloy es
compafifa.

Una nueva exposicion en el
Hospital Quironsalud
Palmaplanas

Las obras de la nueva expo-
siciéon temporal que viste las
paredes de las plantas de hos-
pitalizacién del Hospital pro-
fundizan en la pintura geomé-
trica y la abstraccién contem-
pordnea, asi como en la
complejidad de los planos de
color. Son obras con un mensa-
je sin limite que persigue remo-
ver las mentes y abrirlas ala in-
terpretacion.

Es una exposicién, abierta y
cosmopolita, con multiples in-
fluencias y en la que participa
una comunidad internacional
de artistas que nos llaman: a
contemplar los patrones de li-
neas estilizadas que se repiten,
se superponen y se reorganizan
en la obra de Paul Snell. A re-
crearse en el placer de observar
en primera persona como refle-
jalaluz desde distintos angulos
y a discernir, la sutil compleji-
dad en la composicién de los
planos de color propuesto en
las obras de Borja Torrent. O
bien, disfrutar de la técnica del
francés, Fran¢ois Bonnel, dan-
do rienda suelta a su mensaje,
mediante el collage, la fotogra-
fia y otros elementos digitales.
Asi como, a involucrarse en la
declaracién de sensibilidad vi-
tal, que desde Austria pinta, es-
cribe, raya y dibuja, Peter Khol.

Buscar y encontrarse con las
15 piezas que gracias a la inicia-
tiva de Tamara Kreisler y Silvia
Centeno de la Fundacién
[H]arte y la colaboracién de
Drew Aaron, un coleccionista
conmaés de 20 afios de experien-
cia, firmemente comprometido
con laidea de exponer obras de
Arte enlos Hospitales y creador
de Gallery Red se exponen du-

rante los préximos me-
ses en el Hospital Qui-
rénsalud Palmaplanas
son las bases de un jue-
go vital que propone ex-
perimentar la emocién
que desprende cada
lienzo, interpretar el len-
guaje artistico o empa-

» Se trata de la sequnda exposicion en el
Hospital, gracias a la colaboracion de la
Fundacion [H]Arte, el impulso a la iniciativa
de Tamara Kreisler y Silvia Centeno y Gallery
Red y su creador el coleccionista, Drew Aaron

parse de las sensa-
ciones que el artista
quiere transmitir a
los pacientes y a sus
familiares. Una eva-
sién casi inconscien-
te de sus pensamien-
tos para conectar con
otros pacientes y con

sus cuidadores en un entorno
acogedor y amable en el que
compartir historias, vivencias,
angustias, miedos, alegrias y
otras emociones. También para
entenderse con los especialistas
que todos los dias, en los hospi-
tales, practican su arte: el arte de
curar.
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la inversion mas inteligente para nuestro cuerpo
son los estudios biomecanicos de la pisada v la
picicleta; corrigen malas posturas y evitan lesiones

Ayudan a detectar posibles lesiones por una mala postura en la pisada y en el pedaleo y permiten
evaluar los problemas que provogquen dolor o disminuyan nuestro rendimiento deportivo

REDACCION

Podoactiva es una empresa de
base tecnoldgica, especializada
en podologia y biomecanica,
fundada en Huesca en 2006 por
Victor Alfaro y Javier Alfaro, re-
cién galardonados con el Premio
Nacional del Deporte 2023. Con
este premio se ha reconocido su
trayectoria y liderazgo en el sec-
tor de la biomecdnica.

La excelencia en tratamien-
tos y protocolos de consulta, la
apuesta por la tecnologia como
via para mejorar la calidad de
los pacientes y laI+D+ison los
valores diferenciadores de la
compaiifa. En este sentido, Po-
doactiva ha patentado a nivel
mundial el 3D Scan Sport Po-
doactiva®, un método de esca-
neo del pie de alta precision
para realizar estudios biomeca-
nicos de la marcha y la pisada,
que permite desarrollar planti-
llas personalizadas de absoluta
precisién, adaptadas a las ne-
cesidades de cada paciente, y
fabricadas de forma robotiza-
da gracias al modelo generado
en 3D, que ya utilizan mds de
500.000 pacientes, 5.000 de
ellos, deportistas de élite.

Podoactiva es proveedora de
instituciones deportivas como
el Comité Olimpico Espafiol, el
Comité Paralimpico Espafiol,
la Real Federacién Espafiola de
Ftitbol, de numerosos clubes
de fatbol de élite, diversos
equipos profesionales de ba-
loncesto, Movistar Team de ci-
clismo y deportistas de primer
nivel de distintas disciplinas.

Estudio biomecanico de la
pisada

El cuidado delos pies y la rea-
lizacién de estudios biomecani-
cos de la pisada son pruebas ne-
cesarias para conocer la forma de
pisary prevenir dolencias y posi-
bles lesiones en la vida diaria de
cualquier persona y edad.

El estudio biomecdnico de la
marcha o pisada consiste en el
andlisis del pie en posicién esta-
ticay dindmica, asf como su re-
lacién con otras estructuras
como la rodilla, la cadera o la
columna. En Podoactiva, el es-
caneo del pie se realiza emple-
ando el sistema de alta preci-

sién 3D Scan Sport Podoacti-
va®, patentado a nivel mun-
dial, con el que se obtiene un
molde virtual del pie con los da-
tos 6ptimos del paciente parael
disefio de las plantillas persona-
lizadas si son necesarias. Reali-
zando un correcto estudio po-
demos prevenir la aparicién de
lesiones musculares y osteoar-
ticulares como los esguinces de

repeticién, metatarsalgias, fas-
citis plantares, espolones calca-
neos, tendinitis, sobrecargas
musculares, condropatias, bas-
culaciones pélvicas, etc.

El estudio biomecénico tam-
bién nos sirve para la evalua-
cién pre y post tratamiento de
diversas patologfas: después
delarealizacién de una cirugfa,
después de un proceso de reha-

bilitacion, etc. El pie es el tinico
punto de contacto contra el
suelo por lo que un mal apoyo
puede tener repercusion en le-
siones musculares y articulares.

Servicio Younext Bike

‘Younext Bike nace con el obje-
tivo de aprovechar toda la expe-
riencia acumulada por Podoac-
tiva en protocolos de consulta,
deporte, salud y estudios bio-
mecdanicos, para lograr optimi-
zar el rendimiento del ciclista
gracias al Estudio Younext Bike.

Podoactiva aplica su tecnolo-
gia, estudiando los pardmetros
fisiolégicos del ciclista, mejo-
rando el rendimiento y la efica-
cia. De esta forma, potencia la
participacion del deportista en
la planificacién de su entrena-
miento, ademds de mejorar el
confort, prevenir lesiones y
malas posturas.

El estudio Younext Bike com-
porta varias fases. Tras una en-
trevista previa personalizada, y
la realizacién de exploracion fi-
sioterapéutica y medicién an-
tropométrica estatica, el usua-

rio se sube a una bicicleta robé-
tica Real Fit Bike, donde se rea-
liza una evaluacién objetiva del
pedaleo en 3D. A su vez, me-
diante el sistema Younext4D
Motion Captura, se analiza el
movimiento del ciclista en cua-
tro dimensiones, y con 6 cdma-
ras de alta velocidad y de alta
resolucién se examina la cine-
madtica angular del gesto de-
portivo sobre la bicicleta en dis-
tintas posiciones, asf como la
distribucién de presiones sobre
sillin, manillar y pedales a tra-
vés de un sistema de mantas
sensorizadas especificas.

Los datos obtenidos en este
pormenorizado andlisis permi-
ten ajustar las medidas 6pti-
mas para la bicicleta del pa-
ciente, logrando prevenir lesio-
nes y mejorar el rendimiento
deportivo. Asimismo, se reali-
za un andlisis baropodométri-
co para fabricar, en caso de ser
necesario, plantillas plantares
Podoactiva especificas para
bici. Este estudio estd orienta-
do a todos los practicantes del
ciclismo, independientemente
de sunivel.

¢En qué consiste un estudio?

e Entrevista personalizada o anamnesis.

¢ Exploracién en camilla.

* Realizacién de test biomecénicos en bipedestacién (de pie).
¢ Estudio de la huella plantar estdtica mediante el uso de pla-

taforma de presiones.

¢ Estudio de la huella plantar en dindmica mediante el uso

de plataforma de presiones.

e Filmacién en video de alta velocidad.

o Andlisis cinemético de la marcha o la carrera.

* Escaneo del pie con el 3D Scan Podoactiva si las plantillas
personalizadas son necesarias.
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unicas de cada

¢Hipermetroplia?
Liberate de

gatas v lentillas
e

Oftalmedic Salva
ofrece la tecnologia
mGs segura paray, 4
cirugia refractiva, l
que se adapta
a las necesidades

‘,;

INEs BARRADO CONDE

La hipermetropia es un de-
fecto de refraccién que afectaa
casi un 20% de la poblacién en
Espatia e impide la correcta vi-
sién “de cerca”. Suele aparecer
en 0jos especialmente peque-

existe la opcién de la cirugifa re-
fractiva 100% l4ser.
* Gafas.

Las gafas permiten ver co-
rrectamente, aunque a medida
que la hipermetropia aumenta
los cristales son mds gruesos,
mds pesados, mds incémo-

nos o dos... Ademads, a
con la . . algunas personas
cérnea - Lahipermetropiaimpidela 1es resultan poco
Dlans, 5 Comectavision “decera” oo PR
es fre- aquellas que practi-
cuente que se presente de for-  can deporte, pueden resultar
ma combinada con astigmatis-  todo un inconveniente.

mo o con presbicia.

En los ojos con hipermetro-
pialasiméagenes se enfocan de-
trds de la retina, y no sobre
esta, lo cual provoca una visién
borrosa o incémoda de los ob-
jetos cercanos. Sin embargo, en
los casos mds graves también
puede afectar a la visién lejana,
tal como explican los expertos
de Oftalmedic Salva.

La correccion de la
hipermetropia

Las formas de correccién mds
frecuentes son las gafas o las
lentes de contacto. Estas deben
aplicarse lo antes posible, en
cuanto se detecte la hiperme-
tropia (especialmente durante
la infancia), ya que el diagnés-
tico y control tempranos son vi-
tales para evitar posteriores
complicaciones. Sin embargo,
silo que se desea es eliminar la
dependencia de estos sistemas
de correccién 6ptica, también

* Lentes de contacto.

Las lentillas corrigen la vi-
sién en todo el campo visual y
no son pesadas ni se pueden
considerar poco estéticas como
las gafas, pero exigen una serie
de cuidados y precauciones ya
que, si no se mantiene una hi-
giene adecuada, pueden pro-
vocar molestias o incluso infec-
ciones graves.

e Cirugia refractiva.

La cirugia refractiva es el
conjunto de técnicas quirtrgi-
cas que se utilizan para corre-
gir los defectos refractivos,
como es el caso de la hiperme-
tropfa, para eliminar la depen-
dencia de gafas y lentillas.

Libérate de gafas y
lentillas: tu tratamiento
personalizado

Oftalmedic Salva pone a dis-
posicién de sus pacientes la tl-
tima tecnologia en correccién
de hipermetropia (asi como de

miopia, astigmatismo o vista
cansada): 100% laser, indolora
y personalizada.

Se trata de un l4ser de tiltima
generacion (ldser excimer Alle-
gretto 500) que estd conectado
con los aparatos de diagndsti-
o, lo cual aumenta la seguri-

0JO NORMAL

dad y la precisién en las inter-

venciones y permite la adapta-

cién de cada tratamiento a las

necesidades tnicas de cada

persona. ;Cémo funciona?

* Los aparatos de diagndstico
crean un mapa detallado de
cada cérnea, contemplando

Ojo con los mas peqUEros..

Hay que tener especial cuidado con la hipermetropia en
los mas pequefios, ya que si la graduacién no es muy alta
puede ser que los nifios no manifiesten la falta de agudeza
visual. Esto ocurre porque la compensan mediante la aco-
modacion. Este esfuerzo constante por compensar el defecto
refractivo puede provocar sintomas a los cuales los padres
deben estar atentos, como fatiga visual, picor de ojos o dolor

de cabeza.

Sino se corrige de forma temprana, la hipermetropia po-
dria derivar en otras patologfas como el ojo vago o el estra-
bismo. Por este motivo, es muy importante diagnosticar la
hipermetropia lo antes posible. Para ello, aunque no se haya
detectado ningtin sintoma, son imprescindibles las revisio-
nes oftalmoldgicas completas y periddicas.

» Fl laser de dltima generacion
conectado a los aparatos de
diagnostico permite la
adaptacion de cada
tratamiento a las necesidades
dnicas de cada persona

todos sus aspectos anatémi-
Cos.

A partir de este mapa se
crea una guia, que se envia
automadticamente al sistema
laser que aplica el trata-
miento.

El equipo laser se encarga
de remodelar la cérnea y
eliminar el defecto refracti-
vo, respetando la anatomia
de cada ojo. De este modo,
es posible adaptar los
procedimientos laser a las
caracteristicas de cada
paciente.

Oftalmedic Salva ofrece va-
rias técnicas para la correccién
de los defectos refractivos. En
cualquier caso, serd el oftalmé-
logo quien, tras un exhaustivo
estudio preoperatorio, valora-
rd la mejor opcién para cada
paciente.

CLINICA SALVA

Cami de Son Rapinya, 1

971 730 055
www.clinicasalva.es

Solicita tu cita:
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e NI TR (TR TTIE CATEDRATICO DE FISIOLOGIA DE LA UIB Y NUEVO ACADEMICO DE FARMACIA

«La dieta mediterranea era la de la abuela la de
toda la vida, pero tuvo que venir un americano
en los anos 60 a mostrarnos sus virtudes»

El doctor Josep Antoni Tur Mari, catedrdtico de
Fisiologia de la Universitat de les llles Balears (UIB),
licenciado y doctor en Farmacia por la Universidad de
Barcelona, ha sido elegido académico
correspondiente de la Real Academia Nacional de
Farmaciaq, lo que supone un reconocimiento a su
trayectoria académica e investigadora. El doctor Josep
A.Tur es investigador principal del grupo de
investigacién en Nutricidn Comunitaria y Estrés
Oxidativo, que forma parte del Centro de Investigacién
Biomédica en Red de Fisiopatologia de la Obesidad y
Nutricién (CIBEROBN) del Instituto de Salud Carlos lll, del
Instituto de Investigacién Sanitaria de las Islas Baleares
(IdISBa) y del Instituto Universitario de Investigaciones
en Ciencias de la Salud (IUNICS) de la UIB.
Recientemente acudié al platé de Salut i For¢a, en
Fibwi TV, al espacio de entrevista y tertulia con Concha
Zaforteza enfermera y profesoraq, Pere Riutord,
odontdlogo y profesor y Ramon Colom, farmacéutico,
presentado por Carlos Herndndez.

JuaN RIERA Roca

CARLOS HERNANDEZ.—
¢Qué siente a nivel personal
por este reconocimiento que
le convierte en académico aca-
démico correspondiente de la
Real Academia Nacional de
Farmacia?

JOSEP A. TUR.—Es un re-
conocimiento a 40 afios de tra-
bajo, y como ciudadano de las
Islas Baleares me siento doble-
mente agradecido al haber
sido elegido para formar parte
de un organismo estatal vi-
viendo en la periferia del Esta-
do. Estos dias he recibido mu-
chas felicitaciones, desde la del
presidente de la Real Acade-
mia de Farmacia de Catalufia,
obviamente la del rector de la
UIB, presidentes de sociedades
cientificas de las que formo
parte, etcétera.

CARLOS HERNANDEZ.—
Este es un nombramiento que
supone un valor afiadido para
los farmacéuticos de Balea-
res...

JOSEP A. TUR.—As{ es.
Creo que soy el primer farma-
céutico residente en Baleares
que forma parte de esta Real
Academia. Soy miembro de la
Junta de Gobierno del Colegio
de Farmacéuticos de Baleares
desde hace 14 afios. Es por ello
un gozo haber recibido este
nombramiento.

RAMON COLOM.—Uno de
los logros del Dr. Tur ha sido

conseguir que la Dieta Medi-
terranea se convirtiera en 2010
en Patrimonio Inmaterial de
la Humanidad. ;Cémo ha vis-
to plasmado este logro en el
dia a dia?

JOSEP A. TUR.—La dieta
mediterrdnea es la de la abuela,
la de toda la vida, pero tuvo
que venir un americano, en los
aflos 60, a decirnoslo queeray
los beneficios que tiene. Ya des-
de 2005 han aparecido miles de
articulos informando de las
virtudes de esta dieta, como
una de las mds saludables. Ya
solo por eso, el incremento de
conocimiento sobre este tema,
con hechos demostrados, con
evidencia cientifica bien de-
mostrada ha sido palpable. Y
por eso hemos de recomendar
aquello que da frutos, aquello
que incrementa la salud, que es
nuestra funcién. A nivel social,
uno de los trabajos més enri-
quecedores para un farmacéu-
tico y mds fructiferos para la
salud de los ciudadanos es ir
concienciando al respecto poco
a poco. Pondré un ejemplo.
Hace 10 o 15 afios, en muchos
restaurantes, el aperitivo era
un pedazo de pan y mantequi-
1la; ahora se da ese mismo pan
pero con aceite de oliva. Solo
este hecho, tras una intensa co-
laboracién con los cocineros a
lo largo de los afios en muchos
otros &mbitos, haciendo recetas
mads atractivas, baratas, cerca-
nas y mediterrdneas, hemos
conseguido logros como ese.
Hemos introducido el concep-

to de dieta mediterrdnea, ha-
ciéndolo mucho mds habitual
e intenso de lo que era. De 2000
a 2015 hemos hecho estudios
de intervencién sobre la socie-
dad. Vimos que la dieta medi-
terrdnea sélo era un 40% de la
dieta habitual de los ciudada-
nos de las Islas Baleares. Y te-
nemos naranjas, aceite de oli-
va... Pues hemos conseguido
que la presencia de la dieta me-
diterrdnea esté subiendo al 60-
80%.Y ademds sabemos que
esta dieta es la que presenta
una menor huella de carbonoy

una menor produccién de ga-
ses contaminantes de efecto in-
vernadero a partir de los ali-
mentos que consumimos. Poco
a poco estamos recuperando lo
que hacian nuestros abuelos y
bisabuelos, porque era lo que
les daba la tierra.

CONCHA ZAFORTEZA.—
Relacionado con la huella eco-
légica, ;qué proyectos de in-
vestigacion destacaria?
JOSEP A. TUR.—Estamos
acabando tres. Uno, sobre la in-
fluencia de la dieta y el estilo

de vida sobre la remisién de la
enfermedad de higado graso
en el paciente alcohdlico. He-
mos conseguido que con la
dieta mediterrdnea, hipocal6-
rica (medida con vitaminas y
minerales) y sobre todo con
una préctica de actividad fisica
moderada, preferentemente
aerdbica, hemos pasado de es-
tadio 3 de la enfermedad del
higado graso a estadio cero...
De una enfermedad que no tie-
ne remedio, solo el trasplante.
Estamos acabando también el
Proyecto Predimed Plus, tras el
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séptimo afio de seguimiento de
6.500 personas en toda Esparia,
300 en Baleares, en nuestro
grupo de investigacién. Vemos
que baja el peso, baja la cintura,
no en cifras muy grandes, pero
se mantienen, y en edades des-
de 50 a 60 afios y mds, en las
que no ganar peso ya es una
batalla. También se han norma-
lizado los pardmetros de riesgo
cardiovascular. Han mejorado
los pardmetros de depresién,
solo comiendo y moviéndose,
haciendo cosas normales. En
noviembre acabamos una in-
vestigacién sobre obesidad en
nifios muy pequefios, de 2 a 6
afios. Hemos visto que cuando
los padres aceptan la patologia
(lo dificil es que acepten que el
nifio estd gordito) hemos gana-
do la batalla y a partir de ah{
todo va bien, el nifio o la nifia
comienzan a perder peso rapi-
damente. Respecto a proyectos
futuros, nos acaban de dar dos
europeos. Uno de ellos lo inte-
gran 25 grupos y estd coordina-
do desde Luxemburgo. El ob-
jetivo es revertir el estado obe-
so a partir de las nuevas
tecnologfas, por ejemplo, con
APPs. Desarrollaremos este
proyecto en los préximos cinco
anos. Tenemos otro proyecto,
que relaciona la genémica, la
obesidad y las politicas alimen-
tarias. Es una linea que ya he-
mos desarrollado con el Impe-
rial College (Londres) y en la
cual esperamos definir cudles
son los ambientes saludables
alimentarios. Trabajaremos en
esto los proximos 4 afios.

PERE RIUTORD.— Hoy con-
cemos que muchos tratamien-
tos, incluso de enfermedades
graves, pasan por el ejercicio
y la dieta, y usted ha sabido
estudiar algo importante al
respecto, como es la gastrono-
mia. Y ademas, lo ha hecho,
hablando de lo nuestro, pre-
sentando un libro al respecto,
'Historia de la cuina i I'ali-
mentaci6 a les Illes Balears'
(2021) que permite llegar ala
gente...

JOSEP A. TUR.—Asi es, esa
eslaidea, aunque debo comen-
zar por decir que no es un libro
de recetas. Recetas ya hay mu-
chas y se pueden buscar. Este li-
bro salié de mi curiosidad por
saber porqué comemos de la
forma que comemos, por qué
comemos tres veces al dfa, por
qué nos gusta hacer un aperiti-
VO con unas aceitunas, unas an-
choas o una alcaparras. ;Por
qué nos gustan esas cosas y no
otras? Pues muy sencillo, por-
que hubo unos sefiores que fue-

ron los fenicios, hace mil o mil
quinientos afios, que eran co-
merciantes, que iban de un
lado a otro del Mediterrdneo, y
que cuando vefan algo que les
gustaba lo metian en dnforas,
con un tratamiento de conser-
vacién para que llegaran al pré-
ximo puerto y poder venderlo.
Lo que hacfan era quitar el
agua, que es la mejor manera
de evitar el la proliferacién bac-
teriana. Secaban, ahumaban,
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avinagraban o salaban esos ali-
mentos. Todo eso lo aprendi-
mos de los fenicios y a partir de
ahi comemos las anchoas, las
aceitunas... Si se sigue, desde
los tiempos talioticos, el hilo
conductor de la Historia se ve
cémo se van haciendo nuevas
incorporaciones a nuestra die-
ta. Unas se quedan y otras se
van, como el garum, una salsa
que hacfan los romanos con
visceras de pescado y que les

-
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gustaba mucho y hoy no la en-
contramos. Sin embargo, otras
cosas las conservamos, como
los tipos de pan, las granadas,
etcétera. El huevo hilado, por
poner otro ejemplo, lo trajeron
los bizantinos. Todo esto hace
que comamos de la forma que
lo hacemos. Y nos permite ver
que la dieta mediterrdneano es
inmutable. Recientemente he-
mos incorporado el maiz, por
ejemplo, del que nuestras abue-

> |

las nos decfan que era “comida
de gallinas”. O comemos semi-
llas de soja, algo que era impen-
sable hace 15 afios. Ola yuca...
Y en el libro sobre la historia de
la cocina y la alimentacién en
las Baleares, se ve como todas
las civilizaciones que han pasa-
do por aqui nos han dejado al-
guna cosa. La dieta mediterra-
nea se define a finales del siglo
XIX, que es cuando se empie-
zan a incorporar alimentos més
exdticos. Pero, otro ejemplo, un
tumbet no se podria haber he-
cho antes del siglo XVI, porque
no habiani patas, ni pimientos,
ni tomates.

Acceda a. contenido
completo escaneando
este codigo QR

1

https://www.saludediciones.com/2023/04/26/josep-antoni-tur/
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Biopsias de prostata por fusion de imagen con ECO-
Resonancia para el diagnostico del Cancer de Prostata

REDACCION

Creu Roja Hospitals de Pal-
ma de Mallorca continda lle-
vando a cabo su transformacién
casi dos afios después de finali-
zar su completa remodelacién.
Tras establecerse como un refe-
rente en la realizacién de prue-
bas diagndsticas digestivas, estd
trabajando para consolidarse
también como referente en la
especialidad de urologfa.

Para ello, ademads de contar
con un equipo de profesionales
con amplia experiencia y reco-
nocido prestigio, ha incorpora-
do la realizacién de la técnica
Biopsia de préstata por fusiéon
con ECO-Resonancia, colocan-
dose ala vanguardia de las téc-
nicas diagnésticas en Urologia
y convirtiéndose en el tinico
centro en las Illes Balears en re-
alizar este tipo de procedi-
miento para el diagnéstico de
Céncer de Préstata.

Para poder conocer en qué
consiste esta técnica y qué ven-
tajas nos ofrece, hablamos con
el Dr. Xavier Bonet, quien for-
ma parte del Servicio de Urolo-
gla de Creu Roja Hospitals de
Palma de Mallorca, y es el en-
cargado de realizar esta inno-
vadora prueba.

El Dr. Xavier Bonet.

un cincer de prostata, como si de un
GPS se tratara”.

Elmétodo clésico que se suele
aplicar para el diagnéstico ini-
cial del cancer de prostata, ante
la sospecha de su existencia por
la elevacién del valor del Anti-
geno Prostdtico Especifico
(PSA) en los resultados obteni-
dos mediante andlisis de san-
gre, es la realizacién de biopsias
aleatorias de toda la préstata
mediante ecografia transrectal.
No obstante, nos encontramos
frente a una técnica con grandes
limitaciones debido a su baja
sensibilidad y la necesidad de
repeticién en muchos pacientes
que se someten a ellas.

Motivos

Es por estos motivos que, en
la actualidad, las guifas clinicas
internacionales recomiendan
realizar biopsias por fusién
mediante Resonancia Magné-
tica multiparamétrica, si se dis-
pone de ella.

Experto en la realizacién de
este procedimiento, el Dr. Xa-
vier Bonet nos explica cémo se
realiza la técnica: “Partimos de
la sospecha de un posible cancer de
prostata por alteracion del marca-
dor PSA en la analitica. En ese

El Dr. Bonet atesora una altadefinicion con las obtenidas du-  bdsicaen el diagndstico del cincerde  diante su fusion durante la realiza- ~ momento radiélogos expertos rea-
gran experiencia como espe-  rante la realizacion de la ecografia.  prostata debido a la mayor resolu-  cion de biopsias mediante ecografia,  lizan una Resonancia Magnética
cialista en patologfa oncolégica  Enlos iiltimos afios, la RMmpseha  cién de imagen que aporta frenteala  ubicar con mayor precision las zo- ~ multiparamétrica y en caso de
en Urologia adquirida en el  consolidado como una herramienta  ecografia, por lo que permite me-  nas con mds probabilidad de detectar  confirmar la presencia de lesiones
Hospital Universitari de Bell-
vitge, primer hospital ptbico
enincorporar el procedimiento
de Biopsia de proéstata con fu-
sién de imdgenes, donde, des-
de el 2017, afio en el que se co-
menz6 a realizar esta técnica,
hasta el momento de su trasla-
do a Mallorca llev a cabo mds
de 500 biopsias mediante el
uso de la fusién de imdgenes
de resonancia magnética con
las ecogréficas.

Ante la pregunta de la rele-
vancia del cdncer de préstata y,
por lo tanto, la importancia de
un rapido y acertado diagnos-
tico, el doctor Bonet nos aclara
que “el cdncer de prostata es el tu-
mor maligno mds frecuente entre
los hombres europeos, estimdndose
en Espafia una incidencia de,
aproximadamente, un 22%”.

Pero, sen qué consiste la técni-
ca de Biopsia de prostata por fu-
sién de Eco-Resonancia y por
qué someterse a ella? En pala-
bras del Dr. Xavier Bonet, “se R
trata de un procedimiento revolucio- \‘ ;
nario que combina en tiempo real las L, ’ .
imdgenes de la RMmp (Resonancia i ] it
Magnética multiparamétrica) de El Dr. Xavier Bonet, junto a su equipo del Servicio de Urologia de Creu Roja Hospitals de Palma de Mallorca.
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sugestivas de cancer de prostata se
sugiere la realizacién de biopsia fu-
sion ECO/RMmp”.

“En Creu Roja Hospitals de Pal-
ma”, contintia el Dr. Xavier Bo-
net, “contamos con radiélogos y
urologos expertos que planifican,
mediante un sistema informdtico
(software de fusion), la superposi-
cién de la imagen de la RMmp con
la de la ecografin en tiempo real. De
este modo, se pueden asignar unas
coordenadas muy precisas para
cada lesion. Ya en un entorno qui-
riirgicoy bajo sedacion y anestesia
local, el procedimiento dura unos
30-45 minutos (dependiendo de la
cantidad de lesiones que haya que
biopsiar) y se realizan via perineal
que, a diferencia de la via cldsica
transrectal disminuye drdstica-
mente la posibilidad de infeccion
posterior. La recuperacion del pa-
ciente es rdpida y el resultado de las
biopsias se reciben a los pocos dias.
En este momento se plantea un
tratamiento individualizado para
cada paciente con un urélogo ex-
perto”, concluye el doctor.

Ventajas

Aunque ya se han puesto de
relieve varias de las ventajas
que tiene esta prueba frente a la

tradicional, “cabe destacar que las
Quias clinicas recomiendan esta téc-
nica como primera opcion si se dis-
pone de ella. Ademds, se trata de un
procedimiento mucho mds preciso,
detectando entre un 30 y un 50 por
ciento mds de tumores agresivos.
Detecta con mayor facilidad los tu-
mores de la cara anterior de la prds-
tata. En caso de que contintie la sos-
pecha de padecer un cdncer de prds-
tata tras la obtencion de una biopsia
cldsica negativa, no hay problema
para someter al paciente a la reali-
zacién de una biopsia de préstata

por fusion de imdgenes. Y algo muy
importante de cara a la experiencia
del paciente, es que se trata de un
procedimiento sin molestias ya que
se realiza bajo sedacion y las infec-
ciones posteriores son mucho me-
nos frecuentes”, concluye el Dr.
Xavier Bonet, manifestando su
ilusién por este nuevo proyecto
iniciado en Creu Roja Hospitals
y asegurando que se trata s6lo
del principio de una innovacién
continua en el campo de la uro-
logia que se va a llevar a cabo
desde el hospital.

Diferentes momentos de la infervencidn en quiréfano.

consultes

BonGest

CONSULTAS MEDICAS

 Medicina de Famila.
« Dermatologia.
 Endocrinologia.

* Neurocirugia.

« Psicologia.

* Nutricionista.

« Hematologia

Placa del Progres, n® 10 « 07013 Palma de Mallorca
Teléfono: 971 733 874 - 690 199 805

Mail: consultasfdbongest.com ¢ origenlabmallorcafdgmail.com

LABORATORIO ORIGENLAB GENOMICA

» Text de antigenos para COVID-19

« PCR COVID-19

* Text genéticos:

- Nutricion.

- Deporte.

- Lesiones.

- Intolerancia genética al gluten, fructosa y lactosa.
- Sensibilidad alimentaria.

- Trombofilia.




40 -Del 8 al 21 de mayo de 2023

ciencia

* Salut i For¢a

Un Lazo en Movimiento colabora con el IdISBa v la UIB en
el desarrollo de la investigacion contra el cancer de mama

JuaN RIERA Roca

El director gerente del Insti-
tuto de Investigacién Sanitaria
Illes Baleares (IdISBa) Sergi Ca-
macho, su el director cientifico,
Miquel Fiol, y la representante
de la asociacién Un Lazo en
Movimiento, Linda Suzanne
Breevaart, han firmado hoy un
convenio de colaboracién me-
diante el que la entidad contri-
buird con 3.000 euros.

Este donativo ayudard a la
Fundacién IdISBa en el desa-
rrollo del proyecto «Identifica-
cién de nuevas vulnerabilida-
des en el cancer de mama me-
tastdsico», realizado por el
Grupo Multidisciplinar de On-
cologia Translacional (GMOT)
del IdISBa, liderado por la Dra.
Pilar Roca, quién actuard como
coordinadora del proyecto.

Asi pues, Un Lazo en Movi-
miento entregard al Id[SBa una
aportacién econémica de 3.000
€enelmomento de la firma del
convenio de colaboracién. La
duracién prevista del proyecto
es de un afio, periodo en el que
se estima que el proyecto habrd
finalizado.

La asociaciéon Un Lazo en
Movimiento frente al cdncer de
mama es una organizacion pri-

\

Un momento de la entrega de la cantidad econémica que representa el convenio firmado entre el Instituto de Investigacién Sanitaria liles Baleares (IdiSBa) y un Un Lazo en Movimiento.

vada que nace en el afio 2010.
Apoya proyectos de investiga-
cion cientifica, atiende directa-
mente cada afio a méas de 100
mujeres en sus talleres de los
grupos de apoyo psicolégico

en Mallorca y presta apoyo
emocional en linea a enfermos.

Ya es la cuarta vez que el
IdISBa y Un Lazo en Movi-
miento cooperan para hacer
frente al cdncer de mama. En

el afio 2021 el mismo Grupo
Multidisciplinar de Oncolo-
gla Translacional, encabezado
por la Dra. Pilar Roca, fue el
que conto con el apoyo de la
asociacién, mientras que hace

tres afios, el Grupo de Tera-
pias Avanzadas y Biomarca-
dores en Oncologia Clinica, li-
derado por la Dra. Antonia
Obrador, fue el beneficiario
de la ayuda.

«La forma de los suenos», sobre la escritura v la salud
mental, mencion especial de los premios Ara Balears

El proyecto «La forma de los
suefios» recibe la mencién es-
pecial en Educacion de los pre-
mios Ara Balears. Es una inicia-
tiva donde colaboran los estu-
diantes de grado de Lengua y
Literatura Catalanas, el Area
de Salud Mental Comarca de
Tramuntana y la asociacién de
usuarios de salud mental La
Nostra Veu.

El proyecto «La forma de los
suefios», impulsado por el De-
partamento de Lengua y Lite-
ratura Catalanas de la Univer-
sidad de las Islas Baleares, ha
recibido una mencién especial
en la categoria de Educacién
de los premios Ara Balears,
que han celebrado este afio el
10 aniversario del diario .

Eljurado ha destacado que la
iniciativa parte del &mbito edu-
cativo y consigue espacios de
colaboracién con colectivos di-
versos: estudiantes del grado de

Cataldn de la UIB, los usua-
rios y profesionales del Area
de Salud Mental Comarcade
Tramuntana y de la asocia-
cién La Nostra Veu. Lainicia-
tiva ha sido premiada por
«trabajar en red, por ser inno-
vadora y necesaria y porque
quiere utilizar la escritura y
el arte para mitigar el estig-
ma social que todavia va li-
gado a la salud mental», se-
gtin destac6 Catalina Sbert,
en representacién del jurado.

Jurado

Este jurado ha estado in-
tegrado, ademds, por la di-
rectora del ARA Baleares,
Cristina Ros; la subdirecto-
ra del diario, Maria Llull, y
la profesora de la UIB Maria
Bel Pomar. El galardén fue
recogido por Lluc Covas,
representante de la asocia-

cién La Nostra Veu.
«La forma de los suenios»

es un proyecto colaborativo,
coordinado por la doctora
Mercé Picornell del departa-
mento de Lengua y Literatura
Catalanas, cuyo objetivo es re-
flexionar de forma creativa so-
bre los vinculos entre la expre-
sién artistica —sobre todo, es-
crita— y la salud mental.

Es un proyecto interdiscipli-
nario en el que se trabajan los
suefios, las emociones y los
monstruos desde una vertiente
creativa, literaria, artistica, in-
clusiva e innovadora que pone
en didlogo el mundo académi-
co, el campo literario y el entor-
no de la salud mental para
abrir a la sociedad.

Surge del vinculo entre la
asignatura Aproximaciones In-
terdisciplinarias a la Literatura
del Grado de Lengua y Litera-
tura Catalanas (UIB), el Area
de Salud Mental Comarca de
Tramuntana y la asociacién de
usuarios de salud mental La
Nostra Veu.
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Dos expertos de prestigio internacional participan en cinco talleres del sector sanitario

REDACCION

Mas de ciento cincuenta pro-
fesionales del &mbito sanitario
de las Islas Baleares participa-
ron el pasado 29 de abril en la
primera edicién del Innovation
Day HUSE, una jornada de in-
novacién organizado por el
Health Living Lab del Hospital
Universitari Son Espases. El
objetivo de esta Jornada fue
poner en comun todos los pro-
yectos innovadores que se es-
tdn impulsando desde el Hos-
pital para ofrecer una atencién
sanitaria mejor.

Segun el director gerente de
Son Espases, Josep Pomatr, «él
sistema sanitario representa un
marco idoneo para la innovacion
que puede impactar en el modelo so-
cial y econémico de estas Islas. En-
tendemos el Hospital como un gran
laboratorio de innovacion porqué en
él confluye una gran concentracion
de conocimiento, de emprendedores,
de empresas y de pacientes, que es
hacia los que debemos orientar la in-
novacion. Una innovacion que pue-
de ser un productor, un proceso o
una mejora que aporta valor». En
palabras del director de Innova-
cién y Proyectos de Son Espa-
ses, Luis Alegre, «donde hay un
problema, suele haber una solucion.
Estees el espiritu del Health Living
Lab del Hospital».

1A

Durante la Jornada, dos pro-
fesionales de prestigio nacional
e internacional explicaron sus
experiencias personales en el
ambito de la innovacién. Nés-
tor Guerra, cofundador de la
empresa Intelligence Experien-
ce Consulting y profesor de la
Escuela de Organizacién Indus-
trial (EOI), ha hablado del futu-
roy tendencias de la inteligen-
cia artificial generativa y de su
aplicacién en el sector sanitario.
Joan Perell, CEO de Sanifit
Therapeutics, compafiia centra-
da en tratamientos para trastor-
nos de calcificacién vascular
progresiva, hablé sobre el cami-
no hacia el éxito innovador.

Los asistentes también pu-
dieron participar activamente
en los cinco talleres impartidos
por empresas del sector salud.
El taller Medtronic, «Afiadimos
innovacion al seguimiento remoto
de pacientes con sistemas de infu-
sion continua de insulina»; el ta-
ller IFISC, «Detectando arrit-
mias con IA»; el taller Idisba,

R

El gerente Josep Pomar, con los ganadores, organizadores y patrocinadores de los Premios Salut Innova con los responsables de los 4 proyectos premiados.

«Cémo cuidar tu IP: de la idea al
resultado»; el taller Hiris, «; Tie-
nes una idea? Enhorabuena.

(Ahora qué?», y el taller de la
Fundaci6 Bit, «Recogiendo datos
de salud de los pacientes mediante

una App en una hora».
Paralelamente, una veintena
de profesionales de las Islas Ba-

leares presentaron brevemente
sus proyectos innovadores
aplicados al &mbito sanitario.

Joaquin Poyato recogié el premio de manos de Josep Pomar por «nformiA».

Andrea Alegre resulté premiada por <Amniohuse».
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Clinica Dermatologica de Tricologia
y Trasplante Capilar de Clinica
Salva Introduce en Baleares €l
sistema de protesis capilar FAS

REDACCION

Los Drs. Mir han iniciado en
su Clinica Dermatolégica de
Tricologia y Trasplante Capilar
de Clinica Salva una nueva
Unidad de Alopecia Avanzada
basada en el abordaje integral
por Dermatélogo-Psicélogo-
Estilista, indicado en:

* Alopecia por Quimioterapia.
* Alopecia Areata Extensa.

* Alopecia Androgénica Ex-
tensa.

¢ Alopecia Frontal Fibrosante.
* Cualquier otro tipo de alope-
cia extensa o en que el trata-
miento farmacolégico o qui-
rargico no esté indicado o no
se posible, o no sea de la predi-
leccién del paciente.

Este abordaje integral es pio-
nero en Esparia, y se acompaiia
de la introduccién por primera
vez en Baleares del novedoso
sistema de protesis capilar FAS.

Este sistema es un dispositivo

médico, que solo puede indicarse
por un Dermatdlogo-Tricélogo y
tras una visitamédica de diagnés-
tico y tratamiento, como en cual-
quier otra opcién terapéutica.

Sistema de integracion
capilar FAS

El sistema FAS es un innova-
dor sistema de integracion capi-
lar disefiado y fabricado a mano
segtin las necesidades y caracte-
risticas de cada paciente. Gracias
aello, consigue unos resultados
extraordinariamente naturales y
un alto grado de satisfaccién en
los pacientes portadores.

Diseiio y fabricacion
personalizado

El sistema capilar fijo FAS se
disefia de forma individualiza-
da para cada paciente después
de un estudio pormenorizado
de su anatomia craneal y facial,

de las caracteristicas del cuero
cabelludo, de su fibra capilar
natural y de todos los factores
que inciden en la estructura y
calidad de la melena original.

Alahora de la fabricacion, se
realiza con pelo natural virgen
no procesado. Naturalidad y fi-
jacién total. El sistema FAS se
integra por completo en el cabe-
llo del paciente permitiéndole
llevar a cabo una vida comple-
tamente normal en cuanto a la
higiene y cuidados del cabello a
lahora de ducharse, dormir, ha-
cer deporte, nadar, bafiarse enel
mar, bucear, peinarse, tefiirse,
darse mechas, cortarlo....

Tampoco necesitan quitdrse-
lo diariamente, como ocurre
con las proétesis capilares con-
vencionales.

Maxima comodidad

Tal y como se ha comentado
anteriormente, no es necesario
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Joan Mir, José Maria Mir y Marc Mir,

que el paciente se rape o se cor-
te el pelo para hace este trabajo
previo. Aunque se trata de pro-
ductos hipoalergénicos y testa-
dos dermatolégicamente, el es-

tricologia

.E.- :
4y [

A

tudio se completa con una serie
de pruebas de alergia para des-
cartar cualquier intolerancia a
los materiales necesarios para
la integracién del sistema FAS.

Reunion de

HYGIEIA era la diosa griega
dela diosa dela curacién, la im-
piezay lasanidad, mientras que
su padre estaba relacionado con
la medicina. De sunombre pro-
viene la palabra «higiene». Su
equivalente en la mitologia ro-
mana es Salus. Era adorada por
su poder para prevenir las en-
fermedades. Por este simbolis-
mo, el proyecto europeo “Pro-
moting health and wellbeing across
the lifespan” (Promocién de la sa-
lud y bienestar a lo largo de la
vida) adopt6 el nombre de esta
diosa griega como acrénimo.

Laimagen de HYGIEIA pare-
ce tener especial relevancia en
el mundo actual, donde la po-
blacién envejece y dos tercios
de las enfermedades crénicas
pueden prevenirse. Promover
la salud y el bienestar alo largo
delavida es el objetivo del pro-
yecto europeo para generar un
Measter Internacional que pro-
porcione conocimiento cientifi-
coy competencias aplicables en
estrategias de prevencién de
riesgos, asegurando la promo-
cién de la salud y el bienestar
mediante enfoques no farmaco-
l6gicos basados en el uso de

| Proyecto Europeo HYGIEIA

productos no medicamentosos,
como cosméticos, complemen-
tos alimenticios, productos na-
turales, educacién nutricional y
cambios en el estilo de vida, lo-
grando las sinergias potenciales
a establecer cuando se utiliza
un enfoque holistico.

Nueva generacion

HYGIEIA se dirige a una nue-
va generacion de profesionales
que esperan emprender una ca-

rrera en actividades vinculadas
alas dreas de salud y bienestar.
Se actuard en una zona de alto
impacto econémico e importan-
cia estratégica, atendiendo las
necesidades del mercado, don-
de hay una evidente carencia de
oferta formativa en este campo.
También contribuird a atraer
hacia la industria el conoci-
miento cientifico basado en la
evidencia que tanto se necesita.
Este camino formativo capaci-
tard para contribuir de forma

significativa a la transformacion
delas sociedades, no solo desde
una perspectiva econémica,
sino también mejorando la sa-
lud publica, aumentando asf la
resiliencia y la sostenibilidad de
las poblaciones. Finalmente,
HYGIEIA desea crear un entor-
no transnacional excepcional
que proporcione condiciones
6ptimas para el aprendizaje,
docencia, investigacién, coope-
racién e innovacion.

HYGIEIA es un proyecto eu-

en Palma

ropeo integrado por la Univer-
sidade Luséfona de Lisboa
(Portugal), la Universidad de
Belgrado (Serbia) y 1a Universi-
tat de les Illes Balears (Espafia)
a desarrollar durante los préxi-
mos cinco afios, que supondrd
la movilidad de estudiantes de
postgrado entre las tres univer-
sidades, fomentando multiples
oportunidades de interaccién
con la industria y socios intere-
sados en este campo.

Este Consorcio se reunié en
Palma los dfas 26 y 27 de abril,
para elaborar materiales y
adoptar resoluciones para un
mejor desarrollo del proyecto,
al tiempo que contactar con las
autoridades de la Universitat
de lesIlles Balears. Los Investi-
gadores Principales del pro-
yecto son la Dra. Catarina Ro-
sado (Universidade Lus6fona)
que actta como IP general,
Dra. Sladjana Sobajié¢ (Uni-
versidad de Belgrado) y el Dr.
Josep Antoni Tur Mari (Uni-
versitat de les Illes Balears).

*Prof. Dr. Josep A. Tur, PhD.
Professor of Physiology. Head
of CIBEROBN (ISCIII) Rese-
arch Group Head of IDISBA
(IIS-ISCIII) Research Group.



44 -Del 8 al 21 de mayo de 2023 * Salut i Forca

PUBLICIDAD

e M1OSPItal

“Juaneda (iutadella

El mejor equipo
profesional y la dltima
tecnologia médica,
eficaz, limpia y
sostenible para
Menorca

info.menorca@juaneda.es | (¢ X » X Xin | juaneda.es | Cita con tu médico 971 48 05 05

Clinica Juaneda ' Juaneda Miramar * Juaneda Muro * Juaneda Ciutadella - Juaneda Mahon




Saluti Forca *

ACTUALIDAD

Del 8 al 21 de mayo de 2023 45

Momento de la salida.

Sant Joan de Déu Palma-Inca recauda
casl 35.000 euros en la Magic Line

6.000 euros irdn destinados a ayudas para refugiados de la guerra de Ucrania

REDACCION

El Hospital Sant Joan de Déu
Palma-Inca ha recaudado
35.000 euros en su evento mds
solidario, la Magic Line, que
tuvo lugar el pasado 26 de
marzoy enla que participaron
caso 1.500 personas.

Gracias alos retos que se han
marcado los participantes y a
la solidaridad de las empresas
que han colaborado, este afio la
cifra obtenida ha sido todo un
éxito. E1100% de los fondos re-
caudados por los equipos de la
Magic Line SJD se destinan a

programas sociales para cuidar
apersonas en situacién de vul-
nerabilidad.

Ucrania

De estos 35.000 euros, la or-
ganizacion de la Magic Line en
Mallorca ha decidido destinar
6.000 euros para ayudar a los
refugiados de la guerra de
Ucrania. Ala ONGD Juan Ciu-
dad a través de su programa
‘Emergencia Ucrania’ se han
destinado 3.000 euros, y otros
3.000 se han enviado ala ONG
“Eleos Ukraine’, que gracias a

La caminata solidaria cuenta con la participacién de diversidad funcional y movilidad reducida.

la ayuda del Hospital Sant Joan
de Déu, dotard de mantas, al-
mohadas y ropa de cama a los
refugiados que se encuentran
en primera linea del conflicto.

‘Eleos’ es una plataforma
para la interaccién de organiza-
ciones no gubernamentales, co-
munidades religiosas y sector
publico, cuyos valores son la
misericordia, la clemencia y la
compasioén. La red incluye 15
organizaciones regionales en
diferentes cuidades de Ucrania.

El resto de los fondos se han
distribuido entre programas
del I—Iospltal SJD Palma-Incay

de la Fundacié Sant Joan de
Déu Serveis Socials Mallorca
para la mejora de la calidad de
las personas que acompafia-
mos y atendemos. Asi, 3.000
euros se destinan al programa
“T’ajudem’ de ayudas econé-
micas y otras prestaciones para
pacientes y usuarios sin recur-
s0s; 10.000 euros para activida-
des complementarias como
musicoterapia y terapia asisti-
da con animales; 2.279 euros
para actividades de ocio y
tiempo libre de los menores y
familias acogidas en la Funda-
cién; y 8.000 euros para el pro-

También el mar conté con una efapa de vela adaptada.

grama sociocomunitario ‘espai
Familia’.

Desde el 2014 la Magic Line
SJD, en todos los territorios, ha
permitido destinar mds de
2.000.000 € a financiar progra-
mas de apoyo a nifios, adultos
y personas mayores que atien-
den en los centros de Sant Joan
de Déu y entidades sociales
proximas. Los colectivos aten-
didos son: sinhogarismo, salud
mental, infancia y juventud,
dependencia, migraciones, in-
vestigacién y docencia, disca-
pacitad y cooperacién interna-
cional.
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Cooperativapotecaris

La Cooperativa d’Apotecaris y COFARME
firman un convenio de colaboracion

REDACCION

La distribucién farmacéutica
balear ha dado un nuevo e im-
portante paso en lo que se re-
fiere a reforzar su capacidad
operativa para atender las ne-
cesidades de suministro de
medicamentos y otros produc-
tos sanitarios a las oficinas de
farmacia de las Illes Balears.

Asfi se desprende del conve-
nio de colaboracién firmado el
pasado dfa 25 de abril entre los
presidentes de la Cooperativa
d’Apotecaris y de la Coopera-
tiva Farmacéutica Menorqui-
na (COFARME), Eladio Gon-
zalez y José Maria Oleo, res-
pectivamente. El acuerdo
tendrd una duracién inicial de
un afio y se prorrogard de for-
ma automadtica si ninguna de
las dos partes plantea su fina-
lizacion.

El citado convenio contem-

Un momento de la firma del convenio.

pla el desarrollo conjunto de
iniciativas orientadas a refor-
zar la eficacia del servicio que
ambas entidades prestan a las

farmacias de Mallorca, Me-
norca, Ibiza y Formentera, a
fin de contribuir a un mejor
desarrollo de la labor asisten-

I Torneo benéfico de padel
COFIB 2023

REDACCION

Del 1 al 4 de junio el Cole-
gio Oficial de Farmacéuticos
de las Islas Baleares organiza-
ré la primera edicién del Tor-
neo benéfico de Padel 2023, a
beneficio de la ONG Apote-
caris Solidaris. Las inscripcio-
nes para el torneo serdn
abiertas tanto para colegia-
dos del COFIB como para afi-
cionados en general y se cele-
brard en las pistas del Open
Marratxi.

Ademads de premios para
campeones y finalistas se en-
tregardn packs de bienvenida
y habrd sorteo de regalos en-
tre todos los participantes,
que se entregardn durante el
acto de clausura, que incluird
almuerzo y juegos infantiles,

incluidos en la inscripcién del
torneo.

Con esta iniciativa, el Cole-
gio Oficial de Farmacéuticos
de las Islas Baleares pretende
convertir el acto en una gran
jornada ltidica y deportiva,
donde se promocionen valo-
res como la salud y el deporte,
ademds de destinar el importe
recaudado a realizar proyec-
tos de cooperacion y solidari-
dad en el dmbito de la salud a
través de lamencionada ONG
Apotecaris Solidaris.

Inscripciones

Las inscripciones para el
torneo se podrén realizar des-
dela App Sportelia y tendrdn
un coste de 22€ para una sola
categoria 'y 38€ para participar

en dos categorias, de tal forma
que 2€ de cada inscripcién se
destinardn ala ONG Apoteca-
ris Solidaris para la realiza-
ci6én de proyectos de coopera-
cién sanitaria con los mds des-
favorecidos.

Desde el COFIB se quiere
agradecer la colaboracién de
los patrocinadores del torneo,
Bancofar, Electrica Tortella, Se-
guros Artai, Caser Seguros,
Sendra Fotografia ademds de
los colaboradores Cooperativa
d’Apotecaris, Laboratorios Al-
mirall, Mapfre Seguros, MLG
Gesti6, Font Oasis, AMA Segu-
ros, Sanitas y la imprenta Im-
presrapit. Sin su implicacién y
compromiso con el Torneo este
acto no habria sido posible.

Mads informacién en la web:
www.cofib.es
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cial de las mismas, aprove-
chando para ello las sinergias
que se deriven de esta mutua
colaboracion.
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Asimismo, las dos coopera-
tivas se comprometen a apor-
tar todos sus conocimientos y
experiencia para alcanzar los
objetivos fijados en el acuer-
do, facilitando la creacién y el
funcionamiento de equipos
de trabajo conjuntos en un cli-
ma de cordialidad y colabora-
cidén activa, ademads de com-
partir todas aquellas iniciati-
vas que redunden en una
mejora de los sistemas de tra-
bajo de ambas entidades y
cuya implantacién se conside-
re viable y conveniente.

Cabe recordar que la Coo-
perativa d’ Apotecaris atiende
las necesidades de suministro
de medicamentos y otros pro-
ductos sanitarios de las mds
de 400 oficinas de farmacia de
Mallorca, Ibiza y Formentera,
en tanto que COFARME hace
lo propio con las 40 farmacias
de Menorca.
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“Hemos incrementado hasta el
doble el presupuesto del IMAS”

El pasado 3 de mayo, las 6 fuerzas politicas
que componen el Consell de Mallorcq,
debatieron en un encuentro organizado por
Diario de Mallorca y Fibwi Televisién en el Club
Diario de Mallorca. Igual que recogemos una
amplia entrevista al candidato del Partido
Popular en las préximas pdginas, Salut i Forca
ha querido conocer las principales
propuestas de Catalina Cladera, actual
presidenta del Consell de Mallorca,
candidata socialista a la institucién insular,
que aspira a revalidar el poder. Estas fueron
las propuestas, ideas, respuestas y temdticas
gue abordé en el debate y que reproducimos

a continuacién. Recordemos que Catalina
Cladera Crespi nacié en sa Pobla en 1972. Es
licenciada en economia por la Universitat de
Barcelona y master en gestion publica por la
Universitat Autdnoma de Barcelona. Ha sido
consellera de Hacienda y Administraciones
Plblicas del Govern de les llles Balears, entre
2015y 2019, dentro del gobierno de progreso
presidido por Francina Armengol.

Es auditora de la Sindicatura de Cuentas de
las Islas Baleares, ente en el cual ha
trabajado durante dos etapas, desde 2004 a
2007 y entre 2011 y 2015. Ha frabajado en el
departamento de Intervenciéon local y de

REDACCION

P.- ;Cémo valora la oportuni-
dad de haber podido debatir
con el resto de fuerzas politi-
cas en Diario de Mallorca y
Fibwi Television?
R.-Nosotros salimos a ganar,
igual que hicimos en 2019 y po-
der debatir en Club Diario de
Mallorca y Fibwi TV sirve para
contrastar las diferentes postu-
ras, los modelos de laizquierda
y de la derecha. Los socialistas
tenemos claro que nos avalan,
tanto los 4 afios dltimos presi-
diendo el Consell, como los 8
en total gobernando. Esa es la
mejor garantia de futuro que
podemos ofrecer a la sociedad,
que sabe perfectamente que es-
taremos a su lado en cualquier
circunstancia para que esta tie-
rra prospere hacia un futuro
mejor. Estd bien poder debatir,
cada partido tiene su postura
ante lo que ha hecho y puede
hacer. Este debate fue como un
plenario, algunos candidatos
repetimos y nos volvemos a en-
contrar aqui para exponer lo
que pensamos, replicando lo
que hemos hecho estos cuatro
afios en un Consell de Mallorca

contabilidad publica local en el
Ayuntamiento de Calvia (1998-1999), donde
posteriormente fue responsable de la oficina
presupuestaria, entre 1999 y 2004.
Anteriormente, también estuvo a cargo de la
oficina presupuestaria del Ayuntamiento de
Mollet del Vallés (1996-1998). Ha ejercido
como directora gerente del Instituto Balear de
la Vivienda entre agosto de 2007 y el junio de
2011. Ha sido regidora en el Ayuntamiento de
sa Pobla, dentro de la lista del Partido
Socialista de las Islas Baleares entre 2015 y
2019. Aspira a reeditar su la Presidencia del
Consell de Mallorca.

que he tenido el honor de pre-
sidir esta legislatura.

P.- ;Qué destacaria de su labor
al frente del Consell de Ma-
llorca estos tdltimos cuatro
anos?

R.- Primero de todo, quiero
decir que lamento que el parti-

pagar para presidir el
Consell, como es el hecho
de pactar con Vox. Me
gustaria que lo dijera cla-
ramente, la verdad. Por-
que eso supone que serd
un retroceso en derechos
sociales, cultura, patrimo-

» “Pudimos afrontar la gestion de la
pandemia con solvencia. La mejor
gestion de las residencias pablicas en
toda Espaiia ha sido en Mallorca”

mente creemos en ellas.
Estd dentro de nuestro
ADN. Por eso, pudimos
afrontar la gestién de la
pandemia con solvencia.
La mejor gestién de las re-
sidencias puiblica en toda
Espafia ha sido en Mallor-

sabilidad absoluta. Estos temas
siempre se habian llevado des-
de la responsabilidad. Lamen-
tablemente, esta legislatura, no
fue asi.

P.- ;Es la politica social una
prioridad?

do Ciudadanos no crea en la
institucién del Consell de Ma-
llorca, porque siempre le escu-
cho renunciando a mds compe-
tencias. Sinceramente, es una
pena. Me gustaria que el PP ex-
plique claramente a la pobla-
cién qué peaje estd dispuesto a

nio, menas, etc. Ademds, ya sa-
bemos en tiempos de crisis
como se las gasta el Partido Po-
pular, como apuesta por los re-
cortes, como dejé de ayudar a
los ayuntamientos. El lema del
PP es bajar impuestos sabemos
doénde acaba eso, con recortes

en la cultura y derechos socia-
les. Quiero poner en valor que
el presupuesto del IMAS en es-
tos ultimos afios se ha incre-
mentado practicamente en el
doble. Se ha hecho un gran es-
fuerzo en las politicas sociales
porque los socialistas, sencilla-

ca. Hemos hecho un pacto con
personas para ayudar en disca-
pacidad. Y necesito detenerme
un segundo en un tema que
para mi ha sido lamentable: la
actitud del PPy Vox en relacién
a la explotacién sexual de me-
nores con una falta de respon-

R.- Sin duda. La derecha no
puede dar lecciones de cémo
gestionar las politicas sociales
porque cuando gobierna, pre-
cisamente recordamos que
hace recortes y deja tiradas a
las personas mds vulnerables.
Preguntémonos qué hubiera
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hecho el Partido Popular en
esta crisis. Por suerte, ha sido la
izquierda quien goberné. Du-
rante la crisis, el gobierno pro-
gresista ha hecho un escudo
social sin precedentes y el PP
nunca estuvo de acuerdo. Lo
han criticado diciendo que
eran ‘paguitas’, lo que demues-
tra que ustedes no saben estar
al lado de la gente. No saben
estar al lado de las personas
cuando estdn decidiendo en
politica. En cambio, nosotros
hemos ampliado servicios pu-
blicos en relaciones a servicios
sociales.

» “Sabemos que el PP esta
dispuesto a pagar el peaje
de gobernar con Vox, como
es retroceder en derechos de

lucha contra la violencia
machista, la LGTBlfobia y
los derechos sociales”

P.- ;Qué politica de pactos
sera la suya tras el 28M?

R.- Nosotros salimos a ganar
en estas elecciones, como hicié-
ramos en 2019. No pactaremos
con PP y Vox, esperando que
tengan la minima incidencia
como ha pasado esta legislatu-
ra. Evidentemente, mano ten-
dida a todos los partidos que
quieran seguir nuestro progra-
ma, por el bien de esta tierra.
Los hechos nos avalan y es el
futuro que queremos seguir.
Hemos estado cémodos estos 8
afios con la izquierda, con Uni-
das Podemos y Més per Ma-
llorca, hemos cumplido el 90%
delos acuerdos de gobernabili-
dad y hemos dado estabilidad
a esta tierra. Ocho presupues-
tos aprobados en tiempo y for-
ma, un incremento del presu-
puesto de hasta el 75% graciala
financiacién de otras institucio-
nes que ha sido importante
para hacer las politicas de las
que creemos. Hemos afrontado
la pandemia reforzando los ser-
vicios publicos, con la hoja de
ruta clara para que nuestra isla
avance en todo lo que esla pro-
teccién del territorio y la trans-
formacién de nuestro modelo
econémico. Sobre todo, hemos
priorizado la consolidacién de
los derechos adquiridos y man-
teniendo y aumentando la cali-
dad de vida de la gente que
vive en Mallorca.

P.- ;Qué conclusiones extrae
del debate?

R.- E1 28 de mayo nos juga-
mos mucho y confio en que la
ciudadania de un voto de con-
fianza y de continuidad al go-

bierno progresista en esta tie-
rra, no tengo solo una medida,
tengo muchas propuestas en
mi programa electoral porque
los socialistas tenemos un gran
proyecto para mejorar la vida
delos ciudadanos. Hoy hemos
visto los dos modelos de ges-
tionar nuestra sociedad, si
avanzamos o retrocedemos, si
garantizamos los derechos o
volvemos veinte afios atrds. El

» “Durante la crisis, el
gobierno progresista ha
hecho un escudo social sin
precedentes y el PP nunca
estuvo de acuerdo. Lo han
criticado diciendo que eran
‘paquitas™

PP sabemos que si gana estd
dispuesto a pagar un peaje de
gobernar con Vox como es re-
troceder en derechos de lucha
contra la violencia machista, la
LGTBIfobia, los derechos so-
ciales, la lengua, nuestro patri-
monio, la lucha contra el cam-
bio climético... y la ciudadania
deber ser conscientes de lo que
nos jugamos el préximo 28 de
mayo. El futuro pasa por el

PSIB y por el resto de fuerzas
progresistas. Estd muy bien
que haya estos debates para
presentar cada partido sus pro-
puestas, lamento que haya
crispaciéon porque la gente
debe ser seria. La derecha no
deja de sacar el tema de los me-
nores y debemos dejarlo lejos
de la instrumentalizacién poli-
tica. Que los ciudadanos juz-
guen y decidan el 28M.
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“A Cladera no le ha gustado presidir el
Consell: su talante ha sido autoritario, y
en ocasiones ha rozado la mala educacion”

Nacido en Santanyi,
municipio del que fue
alcalde entre 2013 y 2019,
Lioren¢ Galmés aspira, a
sus 40 anos de edad, a
presidir el Consell de
Mallorca la préxima
legislatura, encabezando
la lista electoral del PP
Durante el actual periodo
de gobierno, ha
desempenado la tarea
de jefe de la oposicion en
la institucién insular.

P.- ;Qué valoracién general le
merece la gestion que ha lle-
vado a cabo el pacto de go-
bierno en el Consell de Ma-
llorca, esta legislatura?

R--Alatodavia presidenta so-
cialista, Catalina Cladera, no le
ha gustado ser la presidenta del
Consell y eso, evidentemente,
se ha trasladado a su gestién. Su
talante ha sido autoritario, poco
dialogante y nada transparente.
En ocasiones, rozando la mala
educacién. Excepto con Armen-
gol. Todo el mundo la sigue
viendo como su consellera, més
centrada en obedecer las 6rde-
nes del Consolat que en resol-
ver los problemas de los mallor-
quines. Nadie la vera despla-
zédndose a los pueblos para
conocer las necesidades de los
ciudadanos y de los alcaldes, a
los que ha dejado tirados. No
tiene empatia y no conecta con
la gente. Es la presidenta del
Consell y ningtin mallorquin se
siente representado.

P.- La pandemia marcé un
punto de inflexién en la legis-
latura. ;Considera que desde
el Consell se afront6 con efi-
cacia esta alarma sanitaria, so-
cial y econémica?

R.- Fue un acontecimiento so-
brevenido que nadie hubiera
imaginado, pero se gestion6
mal, no se actué cuando se de-
bia, se cambiaron criterios cons-
tantemente, y las ayudas que se
destinaron fueron insuficientes
y llegaron tarde. Desgraciada-
mente, hemos visto cémo las co-
las del hambre se han multipli-
cado y muchos pequefios co-
mercios han cerrado sus puertas
por la falta de ayudas directas
de la Administracién.

P.- ;Qué sectores de la pobla-
cién mallorquina han queda-
do atras araiz de los efectos de
la pandemia?

R.- El sector més afectado a
raiz de la pandemia ha sido el
colectivo vulnerable con un
bajo indice de conocimiento en
nuevas tecnologias y, méas con-
cretamente, la gente mayor,
puesto que, tras la pandemia,
no se ha recuperado la presen-
cialidad en las administracio-
nes publicas. La mayoria de los
trdmites para el acceso a ayu-
das, asi como la peticion de cita
previa, debe hacerse por via te-
lematica, ya que la via telef6ni-
ca se encuentra colapsada o di-
rectamente no cabe tal posibi-
lidad. Esto, unido a que incluso
se exige videoconferencia en
algunos tramites, ha provoca-
do un incremento en la brecha
digital. Debe recuperarse la
presencialidad.

P.- Aterrizando en puntos con-
cretos de la gestién en el Con-
sell, ;por qué motivos el PP se
opone ala habilitacién del ca-
rril Bus-VAO?

R.- Esta actuacién es un

» “El carril BUS-VAQ es un
ejemplo claro de las
nefastas politicas que se han
llevado a cabo estos dltimos
ocho afios”

ejemplo claro de las decisiones
nefastas que se han tomado
durante estos ultimos ocho
afios. Ademads de no solucionar
los problemas que pretendia
resolver, este carril provoca un
repunte de los atascos en la en-
trada a la ciudad, a la vez que,
desgraciadamente, aumenta
de manera significativa la peli-
grosidad de la via. Frente al ac-
tual fracaso en materia de mo-
vilidad, una de las propuestas
del PP es la eliminacién del ca-
rril BUS-VAO vy el estableci-
miento de un modelo basado
en decisiones que permitan dar
fluidez y seguridad al tréfico.

P.- ;Por qué, a su juicio, es ne-
cesario erradicar la limitacién
de velocidad a 80 kilémetros
por hora en la Via de Cintura
de Palma?

R.- Nos encontramos con
otra decisién equivocada, to-
mada aleatoriamente por un
gobierno incapaz de dar solu-
cién a los verdaderos proble-
mas de los ciudadanos. La li-
mitacién a 80 km/h en la Via
de Cintura lo tinico que ha he-
cho es aumentar el tiempo de
recorrido de los trayectos y no
ha solucionado el grave pro-
blema en la movilidad. Noso-
tros apostamos por un enfoque
global, y por ello queremos
acabar el Tramo I del segundo
cinturén, permitiendo reducir
la densidad de coches que cir-
culan por la Via de Cintura;
mejoraremos también los acce-
sos a la ciudad y el transporte
publico, a la vez que apostare-
mos por los parkings disuaso-
rios en Palma y en los pueblos.

P.- ;Sera posible recuperar el
dinero del convenio de carre-
teras firmado en su momento
entre el Gobierno central y el
Consell de Mallorca?

R.- El Consell de Mallorca,
durante esta legislatura, ha per-
dido 230 millones de euros del
convenio de carreteras, siendo

incapaz de negociar con Pedro
Sénchez, atin estando las dos
instituciones gobernadas por el
mismo partido. En el PP de Ma-
llorca nos comprometemos a
negociar un nuevo convenio de
carreteras que, sin duda, vamos
a conseguir cuando Alberto
Nfiez Feijoo sea el presidente
del Gobierno de Espatia, y que
nos va a permitir la necesaria
mejora de la movilidad.

P.- Un tema candente esta le-
gislatura ha sido el de los me-
nores tutelados por el IMAS.
¢Qué valoracién hace dela ac-
tuacién del Consell?

R.- Ninguna Administracién
estd libre de acontecimientos
indeseados, ya que el riesgo
cero no existe. Sin embargo, lo
que se debe valorar es la forma
en que dicha Administracién
responde a los problemas que
van surgiendo. No es admisi-
ble que el Consell se haya ca-
racterizado por negar la exis-
tencia de los hechos en un pri-
mer momento, y que, ante las
evidencias, haya optado por la
inaccién ante uno de los inci-
dentes mds lamentables en la
historia de estas islas. Deberfan
haberse puesto todos los me-
dios para detectar cudles eran
las deficiencias con vistas a
aplicar las medidas correctoras
necesarias. Ademads, hubiera
sido necesario contar con la
oposicién en todo momento,
ya que estamos ante un asunto
que compete a todas las fuer-
zas politicas. Lamentablemen-
te, el pacto de izquierdas se
nego a investigar qué pasaba,
tal y como solicité el PP en rei-
teradas ocasiones.

P.- ;Y qué alternativas plantea
el PP en este tema concreto?

R.- Nuestra primera medida
serd trabajar en la mejora del
modelo de proteccién de me-
nores y llevaremos a cabo una
auditoria en el IMAS para sa-
ber qué ha fallado exactamente.
Almismo tiempo, aplicaremos
todas las recomendaciones del
Parlamento Europeo para ga-
rantizar la proteccion de estos
nifios, ya que la vida de los me-
nores no entiende de ideologfas
ni de réditos electorales.

P-- ;Piensa que esta legislatura
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se la recordara como la de las
menores tuteladas y que, en
cierta manera, la imagen tanto
del Consell como del IMAS se
han visto irremisiblemente
afectadas?

R.- Desgraciadamente han
sido demasiados los titulares
periodisticos que no han dejado
bien parada a la institucién. Es
una obligacién revertir la situa-
cién y poner en el lugar que se
merece tanto al Consell como a
todo el personal que, dia a dia,
trabaja dando lo mejor de si
mismos para que ningin nifio
de esta isla se sienta desampa-
rado. Y, para ello, mejoraremos
los protocolos de actuacién, y
ofreceremos formacién homo-
logada a nuestros profesionales
para que cuenten con las mejo-
res herramientas en la atencién
alos menores. También llevare-
mos a cabo programas de pre-
vencién, de acompafiamiento y
de comunicacién con las fami-
lias biolégicas, asi como un plan
‘antifugas’.

P.- En materia de politicas me-
dioambientales y de sosteni-
bilidad, ;considera que se han
realizado avances?

R.- Las politicas del Consell,
en materia de sostenibilidad,
han sido en muchos casos ine-
xistentes y, en otros, se han limi-
tado a prohibir y crear insegu-
ridad juridica, como es el caso
de la ampliamente rechazada
propuesta de la Ley de la Serra
ola prohibicién de construir en
suelo ristico comun. Nosotros
elaboraremos una nueva pro-
puesta de la Ley de la Serra,
consensuada con los ayunta-
mientos y el tejido social afecta-
dos, que mejore la gobernanza
delaregién y permita la preser-
vacioén, la recuperaciéon y el
mantenimiento del paisaje y el
patrimonio de la Serra. Tam-
bién trabajaremos y avanzare-
mos en la descarbonizacién, la
economia circular y la adecua-
da gestion de residuos, con la
que bajaremos un 10% la tasa
de incineracién y repercutird
positivamente en una reduc-
cién en el recibo de la basura.
Apostaremos por politicas es-
tables, dotaremos al Consell de
seguridad juridica, y manten-
dremos el actual limite de cons-
truccién de dos cuarteradas,
porque eliminarlo atenta direc-
tamente contra el patrimonio
de los mallorquines.

P-- Una de las competencias cla-
ve del Consell es la cultura.
;Considera que se han alcanza-
dolos principales objetivos de
lalegislatura en esta materia?
R.-La cultura se ha visto gra-
vemente afectada por el uso
partidista y sectario que el go-

bierno ha hecho de ella. Ade-
més, hemos visto cémo han
sido incapaces de ejecutar mu-
chos de los proyectos que habi-
an anunciado, como el Sindicat
de Felanitx, el Centre d’Arque-
ologia Subaquatica de Pol-len-
tia, la reforma del Museu Kre-
kovic, el Museu de Mallorca,
entre otras actuaciones. En el
PP queremos poner en valor
nuestra cultura y nuestro patri-
monio, y vamos a potenciarlos
en todos sus &mbitos; llevare-
mos a cabo los proyectos nece-
sarios en materia de conserva-
cién de nuestro patrimonio,
potenciaremos el Teatre Princi-
pal como equipamiento escéni-
co més representativo de laisla
y crearemos el Institut Cultural
de Mallorca para dar facilida-
des al sector.

P.- Segiin sus informaciones,
;estan contentos los alcaldes
y los ayuntamientos con la re-
lacién que han mantenido con
la institucién insular estos 1l-
timos cuatro afios?

R.- Alolargo de estas dos le-
gislaturas, el Consell de Ma-
llorca se ha encerrado en los
despachos y no ha respondido
a las necesidades de los ayun-
tamientos, en especial de aque-
llos gobernados por el PP, ha-
ciendo, una vez mds, alarde del
sectarismo que caracteriza a la
socialista Cladera. Los alcaldes
han tenido serias dificultades
en su relaciéon con el Consell, y
son innumerables las quejas
por la falta de informacién y de
colaboracién. Nosotros quere-
mos dar la vuelta a esta situa-
cién y abrir la institucién insu-
lar a los ayuntamientos, acer-
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» “El Consell es la principal
institucion de autogobierno
en Mallorca, y por esto
siempre estaremos
dispuestos a ampliar las
competencias”

candonos a los municipios y
dando solucién a los proble-
mas reales de la ciudadanfa.

P.- ;Qué valoracion hace de la
gestion de las competencias
de promocién turistica, que
esta legislatura, por primera
vez, han sido gestionadas por
el Consell?

R.- Me entristecié mucho ver
c6mo los responsables de turis-
mo del Consell iban a la World
Travel Market de Londres a pe-
dir a los turistas que no vinie-
sen a Mallorca. Y, hoy, estos
mismos responsables tildan al
turismo de depredador y anun-
cian que si vuelven a gobernar
llevarén a cabo politicas en su
contra. Somos conscientes de
que no se puede crecer ilimita-
damente, y vamos a mantener
la actual bolsa de plazas turis-
ticas, pero ante la turismofobia
de los actuales responsables,
nosotros apostamos por politi-
cas que nos permitan atraer un
turismo de mayor calidad.

P.- ;Cual es la postura del PP
acerca del convenio de patro-
cinio del Real Mallorca, que,
en algiin momento de lalegis-
latura, hizo zozobrar la estabi-
lidad del pacto de gobierno?
R.- Cladera pens6 que rega-

lando 1'8 millones al sefior Sar-

ver (propietario del Real Ma-
llorca) iba a comprar al mallor-
quinismo. Y estaba muy equi-
vocada. Todo el mundo sabe
que nunca ha estado a su lado,
y sino que le pregunten a la afi-
cién qué opina del hecho de
que la presidenta fuera al palco
a presenciar un partido mien-
tras ningtin socio podia acudir
al estadio por las restricciones
de la pandemia. O que le pre-
gunten sobre cuando no deja-
ron a los seguidores ir a recibir
al equipo cuando subi6 a Pri-
mera, mientras se permitian
conciertos de reggaeton en la
plaza de toros. Si querfan apo-
yar al Real Mallorca, también
hubieran podido conceder el
interés general a la residencia
de deportistas de Son Bibiloni.

P.- ;Considera que el pacto del
Consell entre los tres socios
de gobierno ha constituido
una alianza estable?

R.- Ha sido un pacto caético.
No se han entendido ni entre
ellos, y no han priorizado los
problemas reales. Hemos visto
reuniones de nueve horas por
un patrocinio de promocién
turistica y, en cambio, para re-
solver el caos circulatorio que
vivimos cada dfa, para solucio-
nar los problemas de acceso a
la vivienda, o para mejorar el
sistema de proteccién de me-
nores, no han dedicado ni un
minuto.

P.- Hablemos del programa de
su partido. ;Cuales son las
principales medidas que con-
tiene y con las que concurre a
las préximas elecciones insu-

lares?

R.- Vamos a trabajar, desde el
primer dia, para modernizar la
institucién del Consell, para
que sea capaz de dar respuesta
alos problemas reales de los
mallorquines. Queremos un
Consell 4gil, itil, moderno y
transparente, que facilite la
vida ala gente. Nuestra hoja de
ruta serd bajar la carga imposi-
tiva a los ciudadanos y poner
alindividuo en el centro de las
politicas; recuperar el patrimo-
nio de Mallorca y apoyar la
cultura y nuestras tradiciones;
apostar por un desarrollo me-
dioambientalmente sostenible;
defender la propiedad priva-
da; mejorar la movilidad y la
seguridad en las vias, y preser-
var el turismo de calidad. Tam-
bién estaremos al lado del trot
y de los cazadores.

P.- ;Es partidario el PP de am-
pliar las competencias de la
institucion a lo largo de esta
proxima legislatura?

R.- El Consell de Mallorca es
la principal institucién de au-
togobierno, es el ayuntamiento
de los ayuntamientos, y por
eso siempre seremos favora-
bles a ampliar las competen-
cias siempre y cuando vengan
bien dotadas econémicamente
y con los recursos humanos ne-
cesarios, no como ha pasado
con la competencia de ordena-
cién turistica. En este caso, la
presidenta del Govern, Franci-
na Armengol, s6lo ha transfe-
rido 600.000 euros, lo mismo
que se gastd en un concierto de
musica pagado con los fondos
de la ecotasa,. En cambio, el
coste real de la competencia su-
pera los 3,4 millones de euros.

P.- Las encuestas vaticinan
que ningun partido alcanzara
mayoria absoluta tras los co-
micios del 28 de mayo. De ser
asi, ;cudl sera la politica de
alianzas del PP?

R.- Nuestro objetivo es ganar
las elecciones y gobernar en so-
litario. Para conseguirlo, me
presento junto con un gran
equipo humano, preparado,
listo para gobernar y convenci-
do del cambio que significara
trabajar con esfuerzo y dedica-
cién para mejorar la vida de los
ciudadanos. Para ello hemos
elaborado un programa electo-
ral compuesto por 262 pro-
puestas que constituyen un
proyecto reformista y modera-
do, fruto de afios de trabajo, de
visitar uno a uno todos los rin-
cones de Mallorca, y de reunio-
nes con todos los sectores. Cre-
emos que estas propuestas
constituyen un compromiso
con la ciudadania al que no va-
mos a renunciar.
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El Col:legi de Metges condena la salvaje agresion
sufrida por un médico en el centro de salud de Marratxi

REDACCION

El Col-legi Oficial
de Metges de lesIlles
Balears (Comib) con-
dend la brutal agre-
sién sufrida por un
médico en el Centro
de Salud Marti Serra
de Marratxi. Compa-
fieros del facultativo
atacado han puesto

en conocimiento del
Comib los hechos.
Segtin han relatado, el médico
ha sufrido una salvaje paliza
por parte de un individuo que
habia acudido al centro.

Efectivos de la Policia Local
de Marratxi acudieron con ur-
gencia al Centro de Salud Mar-
ti Serra, pero el agresor ya ha-
bia emprendido la huida. El
atacante, que dias después fue
detenido, se enfrenta a un deli-
to de atentado a la autoridad y
de lesiones.

El Comib se interesé por el

Centre Salut Marti Serra.

estado del médico que sufrié la
palizayy, a través del Observa-
torio de Agresiones de la insti-
tucidn, le ofrececi6 ayuda legal
y emocional. Como hace habi-
tualmente cuando tiene cono-
cimiento de actos violentos
contra médicos, el Col-legi de
Metges se personard como
acusacioén particular ante los
tribunales.

La agresién a un profesional
de la Medicina rompe la con-
fianza necesaria para garantizar

una asistencia sanitaria ade-
cuada. Por este motivo, el
Col'legi de Metges pide tole-
rancia cero hacia este tipo de
actuaciones violentas.

Observatorio de
agresiones del Comib

Ante una situacién de
agresion, el colegiado afecta-
do puede comunicarlo al Ob-
servatorio de Agresiones del
COMIB, desde el cual, junto

LA SANIDAD BALEAR, A DEBATE

Ced kg e Maebort, mistrookr 10 cse margo a Lk 15 h

debate autondmico sobre
politica sanitaria

con otros departamentos impli-
cados, se seguird un procedi-
miento de ayuda y apoyo, de
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dmbito tanto personal como
profesional y legal.

El Comib se personard como
acusacion particular en todas
las denuncias relacionadas con
agresiones, psiquicas o fisicas,
alos profesionales en el &mbito
laboral y ofrece a todos los mé-
dicos de Balears asesoria juri-
dica inmediata y directa cuan-
do sufren este tipo de ataques.

Debate. El Comib organiza un interesante debate electora
para conocer de primer mano, qué programas electorales de
dmbito sanitario presentan todas las fuerzas politicas con ac-
tual representacion parlamentaria en los préximos comicios
del 28 de mayo. Una gran ocasién para contrastar ideas y ex-
poner posicionamientos. Un clasico debate que siempre sue-
le organizar el Comib cada vez que hay elecciones autoné-
micas y que serd moderado el 10 de mayo por el presidente
de la institucién médica colegial, el Dr. Carles Recasens.

Paiereai Lirrerils
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Alergoe Menorca 2023
Mahdn. 12 y 13 de mayo

KXXVII Congrées ABCOT 2023
Aszsociacid Balear de Cirurgia
Ortopédica | Traumabologia
Hospital €, dInca, 26 1 27 de maig

Radiologia mamaria
Hespital U, 5on Espases

HUSE. Palma. 11 de malg

Programa de formacién en
pensamiento critico, solucién
de conflictos y toma de
decisiones bajo estrés
Fundacié Patronat Cientific

dal COMIE

COMIB. Palma. Del 16 de maya
al 12 de diclembre

Como presentar una
comunicacion cientifica
Fundacid Patronat Clentific
del COMIB

COMIB, Palma,. Modalidod
telepresenciol y presencial.
18 y 20 de mayo

| Jornada balear d’actualitzacio
del tractament dal

cancer de recte

Hospital U. Son Expases

HUSE. Palma. 12 de maig

V Jormadas Neumologicas
de AIRE

fAszaciacio lllenca de Respiratori
COMIB. Palma. 12 y 13 de maye

| Reunién Balear de Nefrologia
Sociedad Balear de Mefrolegia -
Acadiémia Midica Balear

Hatel HM Palma Blaie.

Palma, 26 y 27 de maya

Vil Jornades FARUPEIB
Académia Médica Balear
Mg de Listreret. Menorca. 21 3 de juny

| Actualizacién en infeccidn
por VIH

Hospital U. Son Espases -
Hospital U. %on Liktzer

HUSLL, Pailrra. 8 de funio

1 Agenda docent

‘congreso [ jorwaDas

PREMIOS - BECAS

Premios Educacion Médica 2023
Convocan: Chtedra de Educacién
Médica Fundachén Lilly -
Universidad Complutense de Madrid
Plazo de presentacion:

finaliza el 12 de mayo

Premios MEDES 2023
Convocan: Fundacion Lilly
Plazo de presentacidn:
finaliza el 19 de mayo

Beques per a la rotacid

de residents 2024

Convoca: Académia Médica Balear
Termilnl de precentacid
candidotwres: finalitra el 31 de maly

Premis de Recerca 2022
Convoca: Académia Midica Balear
Terminl de presentacid
condidetwres: finalitea ef 31 de maly

X edicién del Premio de ayuda a
la cooperacion internacional

en el ambito sanitario

Convoca: Col-degi Oficial de Metges
de les llles Balears - Medicorasse
Plazo de presentacidn candidaturas:
finaliza el 30 de junis

IV edicién del Premio de ayuda
a la cooperacion en la provincia
de llles Balears

Convoca: Col-legl DFicial

de Metges de les llles Balears -
Fundachs “la Caixa”

Plara de presentaciin:

finaliza el 30 de junio

Premios v becas Fundacio
Patronat Cientific COMIB
Convoca: Fundacié Patronat
Cientific COMIB

Plazs de présenbacian:
fnaliza el T de septivmbre

| SESIONES CIENTIFICAS

Programas de optimizacion
de uso de antibioticos (PROA)
Fundacié Patronat Cientific

del COMIB

COMIB. Mahdn. 26 de mayo

www.comib.com/patronatcientific
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Presentacion de la Clinica NEUROALLORCA

REDACCION

NEUROMALLORCA lleva
mads de 10 afios atrayendo y re-
teniendo el mejor talento de
neurorrehabilitacion de Espa-
fia, dotando a Baleares de reno-
vado prestigio en este campo a
nivel nacional.

Con la adquisicién de nues-
tranueva herramienta RYSEN,
el dispositivo robético maés
avanzado del mundo para la
reeducacién de la marcha en
suelo, del cual solo existen 2
unidades en Espafia, convierte
al centro en una referencia in-
ternacional.

Desde NEUROMALLOR-
CA se quiso compartir esa me-
todologia y crear una comuni-
dad de profesionales médicos
para apoyar la neurociencia. Se
pretende fomentar la colabora-
cién publico-privada, ponien-
do a disposicién de la ciudada-
nfa balear la tecnologia mds
avanzada del mundo, junto
con los mejores profesionales,
parabrindar a pacientes con le-
siones neuroldgicas y a sus fa-
milias la esperanza de recupe-
rar, no solo la capacidad de ca-
minar de nuevo, sino también
su vida e ilusién.
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) Alo largo de nuestra trayec-
toria el centro ha demostrado
demostrado con sus tratamien-
tos intensivos avanzados, que
los pacientes consiguen redu-
cir los niveles de dependencia,
acortando plazos de recupera-
cién y pudiendo ofrecer la tlti-
ma tecnologia en robética en
sus instalaciones, ubicadas en
Cami dels Reis, 308 edificio 3*
A1° planta (edificio FREMAP
- complejo PALMAPLANAS).
La presentacion del proyecto

La directora general de Salud Publica, M® Antonia Font; la presidenta del IMAS, Sofia Alonso; la presidenta de Viazar Invest, Concepcién
Planas; la presidenta de ELA Baleares, Catalina Rigo; el gerente de ABDEM/ASPAYM/PREDIF Baleares, Colau Terrassa; la directora de Viazar
Invest, Cristina Barceld; el decano del Colegio de Fisioterapeutas, Tomds Alias Aguild; la directora general de Investigacion en Salud,
Formacién y Acreditacion, Asuncidn Sanchez, en la inauguracion.

Dos momentos de la presentacién de la gran tecnologia.

corrié a cargo de Daniel Jime-
no, director sanitario de NEU-
ROMALLORCA.

El doctor Rossell6 recibe el premio
mas prestigioso en urologia protésica
en el Congreso Americano de Urologia

CARLOS HERNANDEZ

Una nueva prétesis permi-
te, por primera vez, alargar
la circunferencia y la longi-
tud del pene en pacientes
con disfuncién eréctil (DE)
en los que estd indicada este
tipo de cirugfa. “La protesis de
pene es la solucion definitiva

para pacientes que sufren una
disfuncion eréctil severa y que
1o responden a fdrmacos o pa-
decen falta de ereccion a raiz de
una cirugia de prostata. Para ello,
deberdn pasar una exhaustiva revi-
sién para determinar si son candi-
datos a esta cirugin”, indica el
doctor Mariano Rossell6 Bar-
bar4, director médico de Insti-
tuto Médico Rossell6. Ely el Dr.
Rossell6 Gaya, han sidolos pri-
meros en implantarla en Espa-
fa.

“Las protesis de pene permiten al
paciente recuperar la vida sexual,
pero hasta ahora ninguna habia lo-
gado engrosar o alargar el pene”,
afiade el doctor Rossell6. El In-
fla10® AX es el tinico dispositi-

EI Dr. Rosselld, con el premio, en el centro.

vo inflable del mercado que
permite al paciente ganar entre
1y 3 centimetros de longitud.

Premio F. Brantley Scott
Award of Excellence

El doctor Rossell6 Barbara
es el médico que més proétesis
de pene ha implantado en Eu-
ropa, mds de 1.800 cirugias de
prétesis de pene por si mismo,
a pesar de que en Espafia solo
se implantan unas 400 al afio.
Ademads, disefi6 y patentd un
instrumento quirdrgico (el Ca-

vernotomo Rossell$) para
facilitar el implante de pré-
tesis de pene, en casos difi-
ciles. Por ese motivo, acaba
de recibir F. Brantley Scott
Award of Excellence, la dis-
tincién internacional més
importante en urologfa pro-
tésica. “Es un gran honor en-
trar en el palmarés de ganado-
res de esta distincién como re-
conocimiento a mds de 40 afios
de investigacion y cirugia en
las prétesis de pene para mejo-
rar la salud sexual del hombrey de
su pareja”, indica el doctor Ros-
sellé Barbara. F. Brantley Scott
fue uno de los inventores de la
protesis de pene hidrdulica o
inflable (IPP) y el esfinter urina-
rio artificial (AUS). Este premio
se otorga a quienes muestran
excelencia en la ensefianza, la
investigacion y los resultados
clinicos. El doctor Mariano
Rossellé Barbara es director
médico del Instituto Médico
Rosselld, con el Centro de Uro-
logia, Andrologia y Medicina
Sexual en Palma de Mallorca.

28 de abril Dia Mundial de la Seguridad y Salud en
el Trabajo. La Mutua Fraternidad — Muprespa, en colabo-
racién con la empresa Servicios Técnicos Portuarios, dentro
de sus actividades divulgativas del Dia Mundial de la Segu-
ridad y Salud en el Trabajo, del pasado 28 de abril, realiz6
una campafia informativa sobre medidas de seguridad en el
uso de patinete eléctrico, dado el alto porcentaje de trabaja-
dores que se desplazan con este medio de transporte hasta
sus instalaciones. Para dicha camparia, Fraternidad Mupres-
pa, instal6 un stand donde se publicaron las estadisticas mds
significativas sobre la accidentabilidad in-itinere, y se aport6
infografia y catdlogos de medidas de seguridad en el uso de
patinete eléctrico. El principal objetivo fue recordar a los tra-
bajadores que accedian al centro en patinete, las medidas de
seguridad obligatorias en los desplazamientos en patinete
eléctrico, y promover el uso de equipos de proteccién no obli-
gatorios como ante todo el casco, que ya urge que se exija su
uso a través de ordenanzas municipales de forma general,
ademads de otros como los guantes, para evitar abrasiones
muy comunes en las caidas.
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24 chicosy chicas segradiian enla cuarta promociondejévenesempren-
dedores deInca. Después de 6 meses de trabajo, los 24 integrantes de la cuarta pro-
mocién delaEscuela de J6venes Emprendedores de Inca celebraron el EYE-Expo Young
Entrepreneur. Este evento es comola graduacién, donde se presentan todos los resultados
delaetapadeformacién. Elalcalde de Inca, Virgilio Moreno; la concejala de e Promocién
Econémica, Maritxe Fernandez, y los miembros deljurado: Pere Jiménez (IDI), Ricardo
Moreno (SECOT) y Cati Barcel6 (Camara de Comercio de Mallorca) y la directora de
laescuela, Nieves Villena, dieron la bienvenida a los jévenes a sus familias.

Inca pone en marcha
el primer punto viole-
taenlasfiestasparala
sensibilizacién contra
la violencia machista.
Esta iniciativa es un espa-
cio donde se sensibiliza al
publico, y se atiende, in-
forma y ayuda a victimas
de cualquier tipo de agre-
sién sexista. Su finalidad es concienciar, prevenir y disfrutar la fiesta bajo el res-
peto hacia las mujeres, libres de acoso y humillacién machista.

Inca reafir-
ma sucom-
promiso en
dar voz a
los nifos a
través del
Consejo de
la Infancia.
La sala de
plenos del
Ayuntamien-
to de Inca celebré el Pleno de la Infancia, que se convoca anualmente con el
fin de crear un punto de encuentro donde los nifios puedan expresar sus in-
quietudes y sugerencias, para poder participar activamente del dia a dia del
municipio. Lajornada ha estado presidida por el alcalde de Inca, Virgilio Mo-
reno, y la concejala de Educacién, Helena Cayetano.

Apotecaris Solida-
ris. Cémo se gestionan
y llevan a cabo las ayu-
das humanitarias de
emergencia fueron los
temas centrales dela X
Jornada de Coopera-
cién Sanitaria de las Is-
las Baleares, organiza-
da por Apotecaris Solidaris el pasado 20 de abril. En la Jornada intervino Félix
Puebla Linares, Director de la Asociacién para la Promocién de la Asistencia
Farmacéutica (APROAFA) con la conferencia “Gestion humanitaria de catdstrofes
naturales y conflictos bélicos”. Tras la exposiciéon de Félix Puebla Linares tuvo
lugar un debate para dar respuesta a las preguntas y sugerencias del ptiblico
asistente. Por dltimo, se hizo un reconocimiento a titulo péstumo al sr. Pedro
Miquel Mateu, farmacéutico y vocal de Apotecaris Solidarios por su dedica-
cién a nuestra ONG y luchar por conseguir un mundo mejor.
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