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La templanza de Urena

abia mucha expectacién en escuchar

por primera vez a Javier Urefia en una

entrevista como director general del

Servei de Salut. La pueden ustedes leer

a continuacion e incluso volver a verla

escaneando el c6digo QR que aparece
en la pagina 5. Lo cierto es que era la primera oca-
sién que Ureifia, concedia una entrevista a un me-
dio de comunicacién desde que tomara las riendas
del Ib-Salut.

Existen determinados cargos de responsabilidad
publica que tienen el foco, la presién, la lupa y re-
tienen todas las miradas y el Ib-Salut, como IB3 o
Autoridad Portuaria, por poner unos ejemplos me-
ridianos, no pueden ser dirigidos con dudas ni con
escasa cintura. Se precisa conocimiento, experien-
cia, humildad, saber escuchar siempre y, sobre
todo, mano izquierda y capacidad de didlogo.

Porque son empresas ptblicas u organismos que
retinen unas condiciones especiales: alto presu-
puesto, muchos trabajadores, sindicatos, un senti-
do de interés general enorme por sus funciones y
objetivos, etc. Y todo ello o carga de estrés y ahoga.

rehtye de ser ‘jefe’, se analiza que va a escuchar y se
va a preocupar y mucho por el profesional sanitario.

Que no se va a quedar en el despacho con
la puerta cerrada y que va a estar a pie de
hospital tomando nota de lo que se puede
mejorar, que es mucho siempre. Urefia sabe
que se debe al profesional en el camino de
cuidar de la poblacién y, en ese trayecto, de-
sea poner las herramientas para que el per-
sonal se sienta motivado, comodo y satisfe-
cho.

Ademés, no le duelen prendas en alabar a
la consellera de Salut, en ptblico y en priva-
do, formando un gran tdndem de confianza.
El tiempo y su gestion serdn quiénes hablen
por él, pero atendiendo la entrevista, su re-
ceta parece sensata, su tono y enfoque en
cada palabra parece el adecuado y aporta se-
guridad. Como lo es saber por su boca que
Marga Prohens es enormemente sensible a
todos los problemas vinculados ala salud de
nuestra comunidad. Porque ese es el primer
paso para ponerle remedio, que desde lo
ma4s arriba, haya esa concienciacion e impli-
cacién. Las primeras decisiones como el de-
creto de captacién y fidelizacién y declarar

Por eso, la templanza de Javier Urefia durante la en-
trevista, invita al optimismo. Repasando su trayectoria
y su formacién, es sencillo comprobar que dedicé mu-

chos afios a estudiar y prepararse y que, posterior-
mente, fue capaz de tocar diferentes vertientes de la
gestién sanitaria y juridica. Escuchando a Urefia, que

Oncologfa de Ibiza y Formentera zonas de muy dificil
cobertura asi lo atestiguan. Pero solo son los primeros
pasos. Queda mucho camino y mucha legislatura.

The News Prosas Lazarianas

levamos mds de cuatro meses y la gran
promesa electoral del PP, 1éase la carrera
profesional, sigue en el cajén. El tiempo
pasay el colectivo médico implicado
(unos 1.300 médicos), se preguntan e in-

Urge negociar la carrera [ See
orofesional L

convocaba desde el
2018. También dijimos
que los acuerdos de
diciembre del 2022
(guardias, retribucio-
nes enla AP que cum-
plieron parcialmente,
con el consiguiente
cabreo de los excelen-
tes y abnegados médi-
cos de familia), se pa-
gaban con lo que no
nos habian pagado de

pago por aqui te lo detraigo de all4.

terrogan a Simebal, por esta cuestion.
Reconocemos el marronazo que les ha

carrera, en un ejercicio de maquiavelismo negocia-
dor, perfectamente ejecutado por el IB-Salut. Lo que

Bien, ahora hay otros interlocutores a los que con-
cierne la promesa dada y alos que exigimos, empie-
cen a actuar, tras mds de 100 dfas en el poder. Com-
prendemos que tenfan que priorizar otros aspectos
asistenciales (chapeau por el complemento de pues-

to de muy dificil cobertura que ayudaré a solucionar
el gran problema de los oncélogos de Ibiza, que fue

dejado el una  pro-

Pacte de Progrés y I puesta de
que segun algunas ci- Simebal), asi
fras filtradas por la como desa-
administracién  se rrollar su or-
aproxima a los 70 mi- ganigrama
llones de euros. interno.
Ya nosotros decia- Bien ya lo
mos que el gran recor- han hecho,
te dela presidenta Ar- luego urge
mengol, era el hacha- empezar las
zo de la carrera negociacio-
profesional, que no se nes. La ca-

rrera profe-

sional en

'ﬂ nuestra co-

munidad ha

sufrido des-

de su inicio

continua y

constantes

agresiones

ﬂ por parte de

los politicos

de turno, -

ahi estd la

hemeroteca-, lo que ha motivado una contundente
respuesta por parte de todos los sindicatos.

Para los médicos la carrera, parte de su ADN pro-
fesional, ademés de un derecho, es causa de confron-
tacién directa sila administracién, sea cual sea, la ji-
bariza, la incumple o la minusvalora. No renuncia-
remos a la retroactividad ni aceptaremos atajos o
excesivas dilaciones. Comprendemos que el marro-

AITA

k
Miguel Lazaro *
Psiquiatra HUSE
Coordinador del

Centro de Atencién

Integral de la
Depresién.

nazo, que han heredado es ma-
yusculo y demoledor, pero de
la mala gestién no son culpa-
bles los profesionales que tie-
nen derecho a que la adminis-
tracion los respete asf como las
normas regulatorias que rigen
al respecto. Por eso y es un avi-
S0 a navegantes y tenemos ex-
pectativas positivas con respecto a la actuacién del
nuevo Govern, teniendo en cuenta el programa elec-
toral que difundié en muchos foros e intervenciones
preelectorales, no aceptaremos pulpo como animal
de compaiifa.

Probablemente tienen otros marronazos econémi-
cos en otros dmbitos, pero cualquier retroceso o in-
cumplimiento en la carrera profesional, lo conside-
raremos como una agresion directa a nuestro colec-
tivo. Queremos empezar con buen pie y eso va a
depender de la actitud negociadores del Ib-Salut.
Confiamos en el poder de la palabra dada en conse-
cutivas veces asi como con el compromiso contraido
por la presidenta Prohens y no nos esperamos nin-
guna sorpresa en la carrera profesional, pero el tiem-
po se alarga y nos suena a estrategia defensiva para
no coger al toro por los cuernos.

No solo es un asunto retributivo irrenunciable de
Simebal, - espero que Hacienda no sea un obstaculo
- y de todos los profesionales, para el colectivo mé-
dico es un valor que conlleva nuestro profesionalis-
mo y al que no vamos a renunciar. Hemos luchado
y seguiremos luchando por ella. Ya es hora de con-
vocar a una mesa sectorial para empezar a negociar,
que espero que sea fértil para todos.

No nos decepcionen. Ya saben en derrota transito-
ria pero nunca en doma.
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SIN PERDON

omo coinciden misteriosamente en el tiem-
po estos dias el adiés de Andreu Manresa
y la caida de los sistemas informaticos del
Ib-Salut, en-

De rojo a rojillo

tendemos en
nuestro tema de hoy lo
que siempre hemos sa-
bido: hay separaciones
terapéuticas. Recemos
al cielo y al padre santo
Andreu para que con
tanta caida no huya
también la informacién |
necesaria para plantar-
le cara a la auditoria sa-
nitaria prometida. La
espera, a veces, es una
forma de caida des-
controlada.

Y sino hay -no debe
haber- relacién concau-
sal- entre lo uno y lo
otro, entendamos que
tampoco debe haberla
entre el adids, la caida
de nuestros equipos y
la propuesta de que
aparezca como candidato ala plaza del huido el Dir-
com del Real Mallorca, Albert Salas.

Ya era hora de que alguien pusiera ciencia y elimi-
nara a golpe de designacién todas las faltas, todos
los encontronazos absurdos que proponian a este
cronista como peor bien.

Ficha como propuesta para dirigir una tele (IB3)
huérfana de pluralidad, embutida de discurso dspe-
ro, rofio, y con todo ese monolingiie politizado que
deja siempre cualquiera adids en la boca de un sec-
tario como Manresa, digo cualquier adiés obligado.

NN

—

Los sistemas sanitarios se caen mientras Salas

anda pintando y calentando de azulillo un banco que
hasta horale erarojillo. Y ante la primera andanada
de las huestes, de los contrarios, al primer ataque del
rojerio exigiendo monolingtiismo cataldn en IB3, ha
salido el que calienta por las bandas a decir que le
gusta el color del equipamiento de la tele, que le va
el cataldn parrilero. Siendo poco de mediar y de
avanzar por lamedular de lalengua de ningtin equi-
po cuando se usa en beneficio propio, ese equipo al
que aspira como fichaje estrella, la radio-tele ptblica,

representacién de lo
que somos. Supone la
alineacién de todas las
islas baleares con su
parte castellana, que es
una parte importante,
necesaria y -sobre
todo- integrada en lo

| se supone al menos la

Dr. Fco. Javier
Alarcén de
Alcaraz
Médico-Forense.

que SOmMOS COMO eqUi-  Especialista en

po. Albert sabe quesin ~ Medicina Legal.
. . @Alarconforense

contrario no hay parti-

do.

La misma consellera que lo propone,
la que fuera secretaria general de la casa
consellera de salut en el once de Castillo,
nuestra Antonia Estarellas, le enmenda-
balajugada al dia siguiente al delantero
adelantado de Salas. Y lo hacia recor-
dando que no hay vetos para que pueda
jugarse en castellano, que hay espacio
para todos, todo y aunque se juzgue en
cataldn. Sabemos y debemos chutar con
las dos piernas.

Entendemos esta columna como una coleccién de
ligas jugadas, de muchos saques de puerta y de al-
gun que otro fuera de juego. Conocemos al contrario
no por las patadas tibiales sino por la tibieza de sus
patadas, y huimos de ese gol que se hace fantasma 'y
que pide a todas horas el VAR para justificarse. Pero
hemos venido a ganar. Lo sabemos porque siempre
nos hemos vencido, y es precisamente -en esa victo-
ria- donde sentimos los colores. Suerte, campo por
jugar y gracias por deshacer los rumores a tiempo.

amanca de metges és una reali-
tat que afecta a tot el territori na-
cional com a la resta del mén.
En aquestes mateixes pagines s'ha tractat el
tema.

En una breu introducci6 crec que és important conei-
xer les causes per poder donar una resposta efectiva i
coordinada, aixi com interinstitucional.

Destaca com a causa principal el fet que no s’han for-
mat el nombre suficient de professionals que la societat
necessitara en els propers anys, sempre tenint en
compte el nostre model sanitari, les ampliacions de les
carteres de serveis de les diferents especialitats, I'ele-
vada especialitzaci6 de la majoria de les branques de
la medicina, I'increment de l'esperanca de vida de la
poblaci6 en general i l'edat mitjana de les plantilles ac-
tuals per calcular les futures jubilacions.

Aquest feta més s'ha vist agreujat en aquells anys en
que es varen produir retalls en la formacié especialit-
zada (places de MIR, anys 2011-2015), perd no només
en la formacié de postgrau. També en la formacié de
pregrau, les diferents facultats de medicina del nostre
pais, han format manco professionals dels qué poste-

Afrontar la manca de metges

riorment es necessitaran, el que fa que any rere any Es-
panya hagi d'importar metges formats a altres paisos,
amb les dificultats d’homologaci6 de titols que dificul-
ten la seva incorporacié laboral immediata.

No deixa de sorprendre que s'hagin d'importar pro-
fessionals, quan molts de candidats a estudiar medici-
na del nostre pais no ho aconsegueixen per l'elevada
nota que es demana per entrar a les facultats.

Alanostra Comunitat Autbnoma es va fer un impor-
tant esforg per part de la Universitat de les Illes Balears
(UIB)iel Govern de les Illes Balears 1'any 2016 per po-
sar en marxa la facultat de Medicina, de la que ja han
acabat la seva formacié dues promocions amb molt
bons resultats.

El Consell Interterritorial de Salut, organisme que
aglutina el mateix Ministeri de Sanitat i totes les Con-
selleries de Salut, va instar 'any 2022 a les diferents fa-
cultats de medicina a incrementar la seva oferta de for-
macié. Moltes d'elles ho han fet, també la de les Illes
Balears amb nou noves places més.

Pero aix0 encara no és suficient.

Conscients d'aquesta necessitat,
les diferents universitats priva-
des, estan tractant d'obrir facul-
tats de medicina a l'estat espan-
yol, i Balears no és una excepcio.
Es per aquest motiu que l'escola
universitaria ADEMA ha mogut
fitxa i, igual que ha fet amb els es-
tudis d'odontologia dins I'ambit
de la salut, esta tractant d'impul-
sar els estudis de medicina de la
ma de la Universitat de les Illes Balears. Es molt im-
portant que aquest projecte arribi a bon port, sens
dubte, vendra a pal-liar aquesta manca de metges
en el futur, i sobretot, perque la UIB i ADEMA han
demostrat sobradament la seva qualitat a I'hora de
facilitar estudis de grau, com es demostra a les di-
ferents convocatories a les quals accedeixen els
alumnes.

Juli Fuster
Metge CS Teresa
Piqué Son Pisa
President Secci6
Gesti6 Illes Balears,
Académia de
Ciéncies Meédiques

Salut i Forca

Edita: ALJUNIBE

Salut i Forga no se hace responsable de la opinién de sus colaboradores en los trabajos publicados,
ni se identifica necesariamente con el criterio de los mismos. Prohibido reproducir total o

Fundador: Joan Calafat i Coll. Director: Carlos Hernandez. Administradora: Beda Trinidad.
Asesor Cientifico: Dr. Jaume Orfila.

Redaccion: Joan F. Sastre, Juan Riera Roca, Alberto Ariza, Alfredo Manrique, Angeles Fournier.
Colaboradores: Pere Riutord, Miguel Lazaro, Joan Carles March, Javier Alarcon. Marta Rossell.
Disefio y Maquetacion: Jaume Bennassar. e-mail: estudio@salut.org. Fotografia: M.A.C.
Distribucion: 695 694 490. Impresion: Hora Nova, S. A. D.L.: P.M.-268-2003. ISSN: 1695 - 7776

www.saludediciones.com

parcialmente el contenido de esta publicacién sin la autorizacién del editor.

Siguenos en redes sociales

0.
fibwi

Control d’

TW AUTOHDMICS



4 «Del 9 al 22 de octubre 2023

ACTUALIDAD

* Saluti Forga

JAVIER URENA DIRECTOR GENERAL DEL SERVEI DE SALUT DE LES ILLES BALEARS

“Queremos devolverle al profesional
del Serveli el orgullo de ser del Ib-Salut”

El pasado 7 de julio, Marga Prohens fue
investida presidenta del Govern. Se ponia
punto final a dos mandatos de Francina
Armengol al frente del ejecutivo autonémico.
La apuesta de Prohens para dirigir la
Administracién Sanitaria se centré en
Manuela Garcia Romero, como consellera de
Salut y en Javier Urefid, como director general
del Servei de Salut. Urena fue el invitado de la
nueva temporada televisiva de Salut i Forca
en Fibwi el pasado 27 de septiembre. Tiene a
cargo de 20.000 empleados en las islas.
Javier Urena es diplomado en Ciencias
Empresariales, licenciado en Administraciéon y
Direccién de Empresas y Derecho. Ademas,
Javier Urena atesora un Master en Direccidén

REDACCION

P.- C.H. En primer lugar, como
director de Salut i Forg¢a, per-
mitame, por favor, que le agra-
dezca dos cuestiones que,
para mi, personalmente, y
para este medio son impor-
tantes. El primero, que nos
acompaiara en los I Premios
Joan Calafat, pero, sobre todo,
que mostrase esa cercaniay
sensibilidad hacia nuestro
fundador cuando expresé
unas palabras. La segunda
apreciacion es poner en valor
que haya sido en este medio
de referencia a nivel sanitario,
con sus 28 afios de trayectoria,
donde usted rompa el hielo
concediendo oficialmente, su
primera entrevista desde que
fuera nombrado director ge-
neral del Servei de Salut.

R.- Eneste caso, si me permi-
ten ustedes, soy yo el que agra-
dece tanto la invitacion a este
programa referente, como a la
propia gala en representacion
del Servei de Salut. Siempre es
un placer estar a su lado.

P-Llevamas o menos dos meses
en el cargo, ;qué sensaciones tie-
ne? ;Contento e ilusionado?
R.-Laverdad es que todo el
equipo estd muy contento e
ilusionado y centrado en la
gran responsabilidad que se
nos ha encomendado y otor-
gado. No nos hemos encontra-

Médica y Gestion Clinica. Es personal
estatutario fijo del Servei de Salut, donde ha
desarrollado funciones en servicios de
recursos humanos, control de gestion,
contratacién administrativa y asesoria
juridica. Durante los afos previos a su
nombramiento ejercié como jefe del Servicio
Juridico Administrativo del Hospital Comarcal
de Inca.

Ademads, Urefia ha sido profesor asociado de
Estrategia Empresarial en el doble grado de
Derecho y ADE en la UIB y ha impartido
cursos sobre proteccién de datos, autonomia
del paciente, responsabilidad profesional y
contratacién en varios hospitales y
administraciones publicas, ademds de

algunas intervenciones en sesiones generales
y congresos. Ha sido miembro del Comité de
Etica de la Investigacion de las Islas Baleares.
Fue gerente de la Fundacién de Atencién y
Apoyo a la Dependencia y Promocién de la
Autonomia Personal y del Consorcio de
Recursos Sociosanitarios de Balears de 2011 a
2015. Durante la entrevista, acompanaron al
director de Salut i For¢ca, Carlos Herndndez, el
farmacéutico Ramon Colom, ex tesorero del
Colegio de Farmacéuticos de Balears; la
doctora Concha Zafortezq, vicepresidenta del
COIBA y profesora de la UIB de Enfermeria y
Medicing; y el Dr. Pere Riutord, vicedecano de
la Escuela Universitaria ADEMA-UIB y miembro
de la RAMIB.

» “No me qusta la palabra
jefe. Entiendo que la
persona que ocupa la
maxima responsabilidad
tiene que ser un elemento
facilitador, prestando
asesoramiento y su ayuda
a todos los miembros del
Servei"

tesia que es. Es una parte que
nos complementa con su cono-
cimiento y con su experiencia
y es de agradecer. Por otro
lado, estamos teniendo una in-
mensa suerte con los profesio-
nales que estamos incorporan-
do en el Servei de Salut. Son
trabajadores del mds alto nivel,
con experiencia y ganas y que
tendran mucho éxito en el de-
sarrollo de sus funciones.

P.- C.H. En el runran politico
sanitario se comenta precisa-
mente eso, su buen feeling y
grandes sinergias entre Ma-
nuela Garcia Romero y usted.

R.- Creo que no tiene mucho
mérito encontrar sinergias con

» “Sabemos lo que queremos y contamos con 20.000 profesionales del Servei de Salut que es una
fuerza profesional inmensa y gracias principalmente a eso, vamos a consequir los objetivos”

Manuela Garcia Romero. Es
muy fécil trabajar con ella. Lo
facilita todo con sus directrices
concretas y claras y en general
es sencillo coincidir con ella en

do con una situacién féacil,
pero también nos embarga un
sentido de responsabilidad
por tener que cuidar de los
mads preciado de los ciudada-
nos, como es la salud e incluso
la vida. Pero la verdad es que
tenemos un programa de go-
bierno disefiado por gente

muy capaz y con mucha expe-
riencia. Sabemos lo que quere-
mos y muy especialmente,
contamos con 20.000 profesio-
nales del Servei de Salut, que
es una fuerza profesional in-
mensa y gracias principal-
mente a eso, vamos a conse-
guir los objetivos.

P.- Junto a la consellera Ma-
nuela Garcia Romero, hanido
completando su organigrama
de gestién sanitaria puablica,
gerencias, cargos de responsa-
bilidad... ;esta satisfecho?
R.- Primero, si me lo permite,
quiero detenerme en poner en
valor la suerte que tiene el sis-

tema sanitario de contar con
una consellera como Manuela
Garcfa Romero. Es muy cono-
cedora, tanto de la parte insti-
tucional del sistema sanitario y
del funcionamiento de la Con-
selleria, como del sistema hos-
pitalario y asistencial como fa-
cultativa especialista de anes-

un entorno tan complejo como
es la sanidad.

P.- C.H. La primera cita en la
agenda de Marga Prohens
nada mads ser investida presi-
denta fue visitar Oncologia de
Can Misses y hablar con las
asociaciones de enfermos.
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Una muestra de la importan-
cia dela sanidad parala presi-
denta.

R.- Contamos con la suerte
de contar con unas directrices
al mds alto nivel, que son muy
claras a nivel sanitario y de te-
ner una presidenta también
muy sensibilizada con los pro-
blemas sanitarios. En la cam-
pafia electoral ya se compro-
metié a que su primera visita
institucional fuera a Ibiza para
reunirse con dichas asociacio-
nes de pacientes y fue lo que
cumpli6, efectivamente. Nos
hemos encontrado con una si-
tuaciéon complicada, especial-
mente en algunos servicios y el
caso mds paradigmatico es el
del Servicio de Oncologfa de
Ibiza donde la plantilla estd
gravemente afectada por las
circunstancias, que afectan a
todos los servicios de salud,
pero en este caso concreto mas
intensamente. En el pleno de
Parlament se solicit6 la decla-
racién del Servicio de Oncolo-
gia de Ibiza y Formentera
como zonas de muy dificil co-
bertura, aprobado en agosto
por decreto ley.

P.- C.Z.Una delas cosas que la
gente desconoce son sus in-
quietudes en diferentes pro-
yectos de cooperacion. ;Qué
nos puede confesar?

R.- Esta pregunta la respon-
do con cierta nostalgia. EI tlti-
mo proyecto en el que partici-
pé nos permitié cruzar toda
Europa para llegar a Ucrania a
entregar ayuda humanitaria y
siempre te llevas mds delo que
das. Digo nostalgia porque ese
equipo estd colaborando ahora
en Marruecos y me hubiera en-
cantado estar con los comparie-
ros en esa zona devastada por
el terremoto, pero el deber
manda en el Servei de Salut.
Han tenido problemas mecéni-
cos, geograficos...pero todo se
resuelve con experiencia, flexi-
bilidad y energfa.

P.- R.C. ;Quién es Javier Ure-
fa y qué le lleva al dificil
mundo de administrar un pre-
supuesto brutal como es el del
Servei de Salut?

R.-Javier Urefia es un orgu-
lloso funcionario estatutario
del Servei de Salut, que como
no es personal asistencial, des-
dela parte de gestién y servicio
y en los tdltimos afios desde la
asesorfa juridica, entiende su
trabajo como un asesoramien-
to, ayuda y apoyo hacia todos
los profesionales sanitarios que
estaban en mi centro. Asi en-
tiendo mi trabajo y ahora es
una suerte y un privilegio ayu-
dar desde otro nivel para que
los profesionales presten el me-

» “Marqa Prohens ha
adquirido una gran
sensibilidad con todos los
problemas vinculados a la
salud de la poblacion”

jor servicio posible.

P.- PR. Tuve la suerte de coin-
cidir con usted en el Comité de
Etica. ;Recuerda su experien-
cia en el Comité de Etica? Por-
que usted ponia esa tltima fra-
se para resolver el problema.
R.- Tengo un grandisimo re-
cuerdo del Comité de Etica por-
que alli conoci a grandes profe-
sionales y aprendi mucho. Para
un asesor juridico la parte de
investigacién es algo descono-
cida. El Comité se reunia cada
mes, exceptuando en la época
covid, que era a diario. Estaba
con la elite a nivel de evalua-
cién e investigaciéon de Balea-
res, pero entre los juridicos y la
parte investigadora, consegui-
amos un equilibrio razonable.

P.- C.H. Hace pocas semanas,
el Govern anuncié su plan
para fidelizar y captar profe-
sionales y la sustitucién del
catalan como mérito en lugar
de un requisito.

R.- Estamos trabajando en
muchas medidas que permitan
paliar el gran problema que
nos hemos encontrado, que es
la falta de profesionales. El
cambio normativo para que el
cataldn pase requisito a mérito
es una de muchas. Entendia-
mos que era una medida di-
suasoria en un mercado donde
competimos con profesionales
y cualquier diferencia con otro

servicio de salud puede influir,
asf como trabajamos el tema de
vivienda, el tema retributivo,
declarar las zonas de dificil y
muy dificil cobertura... tam-
bién estamos enfocados en
proyectos interesantes, poten-
ciando la investigacién en cen-
tros mds pequefios y muchas
otras medidas. Entendemos
que la captacién profesional
debe ser lo mds sencilla posible
y que la oferta que lanzamos al
mercado sea lo més atractiva
posible. Captar y fidelizar, cui-
dando siempre al profesional.

P.- C.H. ;Le ha parecido dema-
gogo que la oposicidn critique
lo del catalan cuando ya no se
pedia ese requisito enlas plazas
con carencias de especialistas?

R. Asisto perplejo a las criti-
cas de segtin qué grupos politi-
cos porque el cataldn en los pro-
fesionales sanitarios nunca ha
operado como requisito. Es
cierto que en alguna categoria
se ha excepcionado y en otras
se ha dado un margen de dos
afios, y al cabo de esos dos afios
nadie ha comprobado ese re-
quisito y ningtin profesional ha
salido del sistema por no haber
aportado el certificado después
de esos 24 meses. Estamos po-
niendo seguridad juridica y
déndole seriedad a la oferta
que lanzamos al mercado, dan-
do una imagen de coherencia
para los profesionales.

P.- C.H. ;Y facilitan cursos de
catalan para quien lo desee?
R.- Tenemos una apuesta
muy decidida por el aprendiza-
je voluntario. Es decir, nosotros,
por supuesto que queremos
que los profesionales hablen ca-
taldn. Y lo que queremos tam-

» “(reo que no tiene
mucho mérito encontrar
sinergias con Manuela
Garcia Romero. £s muy
facil trabajar con ella"

bién es que, por un lado, se pro-
tejalalengua propiay se garan-
tice, por el otro, la mejor rela-
cion terapéutica sanitario-pa-
ciente. Vamos a apostar fuerte
por el aprendizaje voluntario y
de la mano de los representan-
tes de los trabajadores. De he-
cho, estamos trabajando alguna
medida novedosa como crear
un certificado de cataldn espe-
cifico de lenguaje sanitario, que
puede ser més atractivo por ser
su competencia profesional
para desarrollar su &mbito y
luego se enganchen por esta
lengua tan enriquecedora.

P.- R.C. Lo de la asistencia te-
lefénica impuesta en la covid,
que se ha quedado, para mi es
un error. A la gente le preocu-
pa como ira ahora el tema de
las citas, los boticarios tene-
mos problemas para contactar
con un médico del centro de
salud para hablar de un pa-
ciente...estamos bloqueados.
El Govern anterior alej6 al pa-
ciente del profesional.

R.- Me consta este problema
y nos lo han hecho llegar y es-
tamos trabajando para solucio-
narlo. Queremos un sistema
sanitario en general y una
Atencion Primaria més cercana
y accesible. Consideramos que
hay que asumir el reto de las
nuevas tecnologias y poner
mds medios al servicio de los
ciudadanos, lo que no puede

ser es que esa puesta a disposi-
cién, se convierta en un obsta-
culo para el paciente. Podemos
hablar también de la brecha di-
gital, de la capacidad delas far-
macias para acceder telefénica-
mente a los profesionales... en-
tendemos que esas son las
circunstancias que debemos te-
ner en cuenta. Debemos pensar
también en los usuarios més j6-
venes que sf se informan digi-
talmente para que puedan ac-
ceder mediante esas herra-
mientas, pero sin condenar a
otros usuarios que requieren
de otros medios. Accesibilidad
si, cercanfa también.

P.- C.Z. ;Qué proyectos se
marca como prioritarios para
estos 4 afios?

R.- Nos hemos encontrado
con problemas importantes y
de cardcter urgente. Principal-
mente, nos preocupa la falta de
profesionales. Por eso, estamos
centrados en el plan de capta-
cién y fidelizacién. Nos preo-
cupan las listas de espera y es-
tamos trabajando en un plan
de choque que nos permita re-
ducirlas de manera dréstica en
los préximos meses. En gene-
ral, lo que queremos es trabajar
por una mejora de la asistencia,
de la mano de todos los profe-
sionales. Los ciudadanos estan
esperando unos tiempos que
no son aceptables, desde nues-
tro punto de vista.

P.- PR. Siempre he tenido una
duda respecto de las listas de
espera. ;Tiene capacidad el
Servei de Salut para absorber
mas profesionales y eso reper-
cutiria en las listas de espera o
es cuestion de optimizacion?

R.- Es totalmente cierto que la
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capacidad para contratar pro-
fesionales es finita y hay que
atender alos limites presupues-
tarios. Pero si que es verdad
que hay capacidad porque hay
plantillas y servicios infradota-
dos. La gestién sanitaria es am-
pliamente compleja. Hay mar-
genes de mejora para aumentar
la eficiencia del sistema de la
mano de los profesionales. Te-
nemos una red asistencial con-
certada como Creu Roja y Sant
Joan de Déu y una red privada
fuerte que permite oxigenar las
necesidades cuando el Servei
de Salut no es capaz de dar res-
puesta a todos los ciudadanos.
Hay que contar con todos los
elementos para reducir unas
esperas que no son aceptables
a medio y largo plazo.

P.- C.H. La salud mental es
una prioridad para ustedes.
Anunciaron psicélogos clini-
cos en centros de salud duran-
te la campaiia, la creacién de
la Direccién General y el ter-
cer aspecto es la priorizacion
del interés general, mante-
niendo a Oriol Lafau.

R-- En general, la Conselleria
estd muy enfocada a la promo-
cién delasalud y de la enferme-
dad. Ademads de la Direccién
General de Salud Publica, que
hard un gran trabajo, evidente-
mente, uno de los grandes pro-
blemas de salud ptblica es la
salud mental y por eso, se ha
creado una Direccién General
de Salud Mental, que permita
asumir los retos de este campo.
Se ha contado con gente espe-
cializada, més alld de cualquier
otra consideracién extraprofe-
sional. Contamos con la expe-
riencia de los profesionales, con
un proyecto pionero como es
esta direccién general, solo tres
CCAA lo han hecho.

P.- C.Z. Hablemos de las en-
fermeras de salud mental.
(Hay algun plan especifico
para formarlas?

R.- Queremos ampliar las uni-
dades docentes para poder ca-
pacitar a més profesionales. Es
verdad que tenemos unas nece-
sidades en el campo de salud
mental que no se pueden ver sa-
tisfechas por la falta de profesio-
nales acreditados. Una solucién
a corto plazo pasa por equipos
multidisciplinares. El Servei esta
ocupado en capacitar el maxi-
mo ndmero de profesionales
posibles para atender estas ne-
cesidades y por tener las unida-
des docentes mds capacitadas y
productivas posibles.

P.- C.H. ;Cémo han ido las
rondas de contacto con sindi-

» “Me preocupa cvidar al
profesional, que se sienta
escuchado y que participa, tanto
en la gestion como en el desarrollo
del Ib-Salut y que esté motivado”

» “Sobre Oriol Lafau, puede

decirle que se ha contado
con gente especializada,
mas alla de cvalquier otra

consideracion
extraprofesional”

catos, colegios profesionales,
asociaciones de pacientes?

R.- Conversaciones muy po-
sitivas, reuniones constructi-
vas con sindicatos y colegios.
Es de agradecer ese asesora-
miento, apoyo y experiencia
que nos aportan porque enri-
quecen las lineas de actuacio-
nes que tenemos y esa canali-
zacién hacia los trabajadores
que nos importa mucho.

P.- P.R. Usted viene del mun-
do de la gestién sanitaria, co-
noce bien el Servei de Salut.
(Cudl es su prioridad?

R.- Me preocupa cuidar al
profesional, conseguir que el
profesional del Servei se sienta
escuchado, se sienta que parti-
cipa, tanto en la gestién como
en el desarrollo del Ib-Salut y
que esté motivado. Queremos
devolverle al profesional del
Servei el orgullo de ser profesio-
nal del Ib-Salut. En los tltimos
meses, habiamos detectado una
sensacion de desdnimo entre
los profesionales tras una época
complicada. Entendemos que
hay que volver a motivarle y
del orgullo de cuidar ala pobla-
cién de lo mds importante, que
tienen que es la salud y la vida.
De todo lo valioso que tiene el
Ib-Salut, con sus grandes infra-
estructuras, lo que més valor
tiene son sus profesionales sa-

nitarios. Es lo que hay que cui-
dar y promocionar y tener en
cuenta en la implantacién de
cualquier medida.

P.- C.H. Me gustaria hablar de
dos mujeres que seran res-
ponsables de las Gerencias de
Son Llatzer y Son Espases, So-
ledad Gallardo y Cristina
Granados, respectivamente.
Muy preparadas ambas.

R.- Como el resto de gerentes
que tenemos, son dos grandes
figuras. Soledad Gallardo es
una persona muy conocida en
el Servei de Salut, con puestos
de responsabilidad en su haber
como supervisora, directora de
Enfermerfa en Gesma y luego
en Son Espases, amplia forma-
cién como enfermeras y antro-
pologa, formadora, dos post-
grados mdster y ha sido geren-
te de Inca durante 8 afios. Los
resultados le avalan. Es un hos-
pital todavia mejor que hace 8
afios. Cristina Granados tam-
bién tiene una gran trayectoria,
por supuesto, recientemente en
Torrejon. Hemos encontrado
perfiles ideales para cada pues-
to. Cristina Granados tiene un
bagaje impecable y una forma-
cién importante. Es una perso-
na con la que habldbamos ya
antes de incorporarse ala plaza
y no pedia por la vivienda, el
clima ni Palma, solo pregunta-

ba por los servicios, drea qui-
rargica, presupuesto, perso-
nal... Esuna persona enfocada
en la gestién sanitaria.

P.- C.H. Por cierto, usted fue
un seiior con Pep Pomar en
twitter cuando le agradeci6 su
modélico traspaso.

R.- No creo que el Dr. Pomar
se merezca menos. Es una figura
totalmente acreditada en la ges-
tién de Baleares y de Espatfia, un
referente. Han sido dos meses de
convivencia profesional exqui-
sita. Se merece todo mi respeto.

P-R.C. Escuchandole, celebro
que no venga nada contami-
nado. ;Cual es su relacion con
los compafieros del Servei de
Salut?

R.- Los Servicios Centrales
del Servei ahora se llaman Ser-
vicios Corporativos. Tuve la
suerte que trabajé allf cuatro
afos y me he reencontrado con
antiguos compafieros. No me
gusta la palabra jefe, es lo que
ponen los estatutos. Entiendo
que la persona que ocupa la
méxima responsabilidad, lo
que tiene que ser es un elemen-
to facilitador, prestando aseso-
ramiento y su ayuda a todos
los miembros del Servei.

P.- C.Z.Me dicen que se pasea
mucho...

R.-Dentro de esta estrategia,
toda la direccién del Servei de
Salut estd enfocada en estar
muy presente en los hospitales,
cada semana quiero estar al
menos en uno. Es donde se
presta asistencia sanitaria, no
debemos ser un ente burocra-
tico, sf un apoyo para todos los
profesionales.

P.- PR.La presidenta Prohens
me dijo que quiere venir
pronto al programa. Me gus-
taria saber si tiene control di-
recto sobre la gestion sanitaria
del Govern.

R.- Tenemos contacto directo,
mucho indirecto a través de la
consellera, evidentemente. Ex-
plicar la capacidad que tiene la
presidenta para estar encima de
todos los temas de salud no es
facil, porque es enorme. Ha ad-
quirido una gran sensibilidad
con todos los problemas vincu-
lados a la salud de la poblacién
de las islas. Trabaja de manera
incansable con medidas concre-
tas y directrices, como el decreto
ley de las plazas de muy dificil
cobertura. Hay una preocupa-
cién por la sanidad al més alto
nivel en este Govern y un segui-
miento directo, exhaustivo y
permanente de la presidenta
Marga Prohens.

P.- C.H. ;Apuestan por la
transformacion digital?

R.- El Consell de Govern
aprobé recientemente la nueva
estructura del Servei de Salut.
Se modifican algunas subdi-
recciones y se apuesta por el
reto de las nuevas tecnologfas.
Ahora hay dos nueva subdi-
recciones, de Salud Digital y
Transformacién, porque enten-
demos el reto que existe. Esta-
mos enfocados a asesorar a los
profesionales en innovacién y
creamos otra subdireccién de
Gobernanza del Dato para tra-
tar de explorar y generar la in-
formacion a nivel sanitario,
tanto para actividad asistencial
como generar informacién in-
dispensable para los profesio-
nales. Llevamos afios hablan-
do del Big Data.
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Oncologia de Ibiza y
Formentera ya es de muy
dificil cobertura

El Decreto apuesta por vigencia de cuatro anos
y quiere resolver la infradotacion de especialistas

CARLOS HERNANDEZ

Erauna promesa electoral de
Marga Prohens ratificada en
su primera visita institucional
como presidenta a principios
dejulio, dando prioridad en su
agenda a las demandas de los
enfermos oncoldgicos de Ibiza
y yaes unarealidad, tal y como
adelantara el director general
del Servei de Salut, Javier Ure-
fia el pasado 26 de septiembre
en Salut i For¢a de Fibwi Tele-
vision. El Consell de Govern
ha declarado las plazas que in-
tegran el Servicio de Oncologia
del Area de Salud de Ibizay
Formentera de muy dificil co-
bertura, amparado en el Decre-
to ley 5/2023, de 28 de agosto,
de medidas urgentes en el dm-
bito educativo y sanitario. Este

Decreto establece que cuando
haya un déficit estructural en
la provisién de plazas —y
siempre que concurra una ne-
cesidad urgente y perentoria
de cobertura que impida ga-
rantizar la cartera de servicios
en el drea de salud correspon-
diente—, el director general
del Servicio de Salud puede
proponer declarar determina-
das plazas, puestos o funciones
como de muy dificil cobertura.
La declaracién de plazas de
muy dificil cobertura entré en
vigor desde este mes de octu-
bre y tendrd una vigencia hasta
septiembre de 2027. El Govern
de las Illes Balears declara las
cinco plazas del Servicio de
Oncologfa de muy dificil co-
bertura reconociendo en con-
cepto de complemento para es-

tas plazas las cuantias de 1.000
euros al mes durante el afio
2023 y de 1.650 euros al mes
desde enero de 2024 hasta sep-
tiembre de 2027.

Infradotacion

El Decreto ley 5/2023, de 28
de agosto, recoge que en los 1l-
timos afios se ha hecho patente
la infradotacién de especialis-
tas en oncologfa médica en Ibi-
za. Esto ha hecho que tanto pa-
cientes como profesionales —
estos de manera voluntaria—
hayan tenido que desplazarse
entre islas para recibir y prestar
asistencia sanitaria. Esta situa-
cion crea inevitablemente una
situacién de iniquidad para los
pacientes que sufren una doble
insularidad, puesto que ven

o

@il consolatdemar

Manuela Garcia Romero.

comprometido el acceso a un
servicio asistencial que tendria
que estar garantizado. En el
mismo sentido, la carencia de
especialistas ha sido muy per-
niciosa dado que no siempre se
ha podido garantizar algo tan
fundamental como la continui-
dad y la estabilidad en la rela-
cién entre el médico y paciente.
Esto es especialmente grave en
los casos de enfermedades

cuyo proceso de tratamiento se
puede alargar durante varios
afios. Esta situacién de infrado-
tacién de la plantilla se ha vuel-
to crénica, especialmente en el
dltimo afio, con el impacto con-
siguiente en la calidad de la
asistencia al paciente oncolégi-
co de Ibiza que, como se ha ex-
presado anteriormente, reper-
cute negativamente en todo el
proceso asistencial.

El Area de Salud de Ibiza y Formentera contrata un oncélogo

El Area de Salud deIbiza y For-
mentera haincorporadoala plan-
tilla de Oncologfa médica un on-
c6logo, el Dr. Urbicio Pérez, que
yaformé parte del equipo de On-
cologfa médica del Hospital Can
Misses, durante 2020 y 2021. El
nuevo especialista llega desde el
Hospital 12 de octubre deMadkrid,
donde ha estado el tltimo afio, y
después de obtener el reconoci-
miento de la especialidad de on-
cologia médica. Antes de su paso
por Can Misses también trabaj6
enel Hospital 12 de octubre, don-
de formaba parte como investiga-
dor de Fundacién OncoSur. Estu-
di6 Medicina en la Universidad
Médica de LaHabanay complet6
laespecialidad de Oncologiaenel
Instituto Nacional de Oncologiay
Radiobiologia de Cuba, cuyo re-
conocimiento de esta especialidad
en Esparia ha obtenido tras un pe-
riodo de formacién enel Hospital
12 de octubre. También tiene un
madster en Oncologfa Médica por
la Sociedad Espatiola de Oncolo-
gia Médica.

Crece la actividad un 4,3%

El Servicio de Oncologfa mé-
dica estd compuesto actual-
mente por tres facultativos,
aunque uno de ellos estd de
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Los nuevos profesionales incorporados, entre los que destaca el nuevo oncédlogo.

El Area de Salud renueva integramente el servicio
de Radiologia del Hospital de Formentera. El Hos-
pital de Formentera ha completado el proceso de renovacién
integral del equipamiento tecnolégico de Radiologfa, que se
inici6 en mayo de este afio con la adquisiciéon de un nuevo
aparato portétil de radiologia, y que ha finalizado con la obra
de adecuacion del espacio y la dotacién correspondiente de
la sala de radiologfa convencional y el arco quirtirgico. A ello

se suma la adquisicién de un mamégrafo y de un nuevo or-
topantomografo de tltima generacion. La consellera de Salud, Manuela Garcia, acompafiada del presidente del Consell de For-
mentera, Lloreng Cérdoba, del director general del Servicio de Salud, Javier Urefia, y del gerente del Area de Salud de Ibiza y For-
mentera, Enrique Garceran, visitaron el nuevo servicio recién reformado. El subdirector de Gestién del Hospital de Formentera,
Gonzalo Espi, mostrd, junto al jefe del Servicio de Radiologia del Area de Salud de Ibiza y Formentera, el Dr. Francisco Cuesta,
el nuevo equipamiento de alta tecnologia. La inversion hecha para la renovacién tecnoldgica es de 585.220 €.

baja, y para dar respuesta a las
necesidades asistenciales actua-
les se han intensificado las visi-
tas de los oncélogos del servicio
de referencia del Hospital Son
Espases. Ello ha permitido in-
crementar la actividad en agos-
toun 4,3%, y se ha pasado de
atender 537 consultas en agosto
de 2022 al 560 de agosto de este
afio. Una cirujana, dos aneste-
sistas, una anatomopatéloga y
siete médicos de Urgencias es-
tdn entre las nuevas contrata-
ciones. Ademads de la incorpo-
racién del oncélogo, se han su-
mado, en las dltimas semanas,
siete médicos para el Servicio
de Urgencias, una cirujana, dos
anestesistas, y una especialista
en Anatomia Patoldgica.

URGENCIES T
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sl e TS MICROBIOLOGO, NUEVO DECANO DE LA FACULTAD DE MEDICINA

“Agradezco a todo el colectivo
médico su gran acogida”

Con la templanza que le da la experiencia, el cardcter
afable del que llega preparado, sabiendo que la
cercania y el trabajo en equipo son garantia de éxito,
el Dr. Antoni Bennasar asume el decanato de la
Facultad de Medicina. El rector de la UIB, Jaume Carot,
le nombré el pasado 11 de septiembre, dando relevo al
ciclo de 8 afos del Dr. Miquel Roca, quien liderd junto a
la Dra. Margalida Gili las dos primeras promociones de
médicos y médicas de la historia de la UIB. Al no estar
la Junta de la Facultad todavia montada, el nuevo
decano lo designa el rector y no se ha abierto proceso
electoral. El nuevo decano, el microbiélogo Antoni
Bennasar, fue el invitado del programa Salut i Forca de
Fibwi el pasado 4 de octubre para hablar del reto y del
reciente estrenado nuevo curso. Acompanaron la
tertulia conducida por el director de Salut i For¢a,
Carlos Herndndez; el ex tesorero del Colegio de
Farmacéuticos de Balears y boticario, Ramon Colom; la
vicedecana en funciones de la Facultad de Medicina y
catedrdtica de Psicologia de la UIB, la Dra. Margalida
Gili; y el ex presidente del Comib y actual responsable
del Patronato Cientifico de dicha institucion y jefe de
Traumatologia del Hospital Comarcal de Inca; el Dr.

Antoni Bennasar.

Es doctor en Biologia e inicié su trayectoria
investigadora en Alemania, a través de una beca del
Ministerio de Educacién y Ciencia, para después ser
contractado en el mismo centro GBF durante cinco
anos. Posteriormente se incorpord al grupo de
Investigacién de Microbiologia del Departamento de
Biologia de la UIB. También tiene un largo recorrido
como docente en el extranjero y en Palma, donde es
profesor titular de Microbiolgia de la UIB. Ha dirigido 5
tesis doctorales y tutorizado 79 trabajos de final de
master. Su actividad investigadora se ha desarrollado
en el campo de la Microbiologia Molecular; como
herramienta de identificacién, caracterizacion y estudio
de microorganismos. . Compatibiliza cinco quinquenios
o méritos de docencia y cuatro sexenios de
investigacién reconocidos por ANECA.

REDACCION

P.- C.H. Primero de todo, agra-
decerle que quisiera estar en
los I Premios Joan Calafat, es-
casos 4 dias después de tomar
posesion como decano de la
Facultad de Medicina.

R.- Fue un placer y un honor
asistir a los Premios Joan Cala-
fat. No tuve la suerte de cono-
cerle personalmente, pero soy
consciente de su gran labor
como comunicador sanitario
durante muchos afios. Asi que
el gusto fue mio. Hubo una gra-
duada en Medicina premiada,
Marta Aguil6, asf que me en-
canté poder asistir al momento
de su obtencién de la beca.

P.- C.H ;Cémo le ofrece el rec-
tor hacerse cargo del decanato?

R.- Las primeras conversa-
ciones salieron del equipo del
decanto saliente. El equipo lle-

vaba bastantes afios, e incluso
un afio més extra, a peticion
del mismo rector. A partir de
ahi, se me plante6 si podria
asumir el reto. Supongo que
también se debi6 hablar con
otra gente... y, tras pensdarme-
lo, no fue inmediata la decisién
porque es un reto maytsculo y
la verdad que no me lo espera-
ba. También, quiero decir que
es uno de los retos que mas me
atraen dentro de la Universitat,
asf que mi respuesta fue si. A
partir de ahi ya fue la propues-
ta del rector, lo primero que
hizo fue invitarme a una reu-
nién donde tratdsemos el tema
y agradecerme la aceptacioén.
Me lo tomé enseguida con mu-
chas ganas de servir.

P.- C.H. ;Ilusionado? ;Res-

ponsabilizado?
R.-Realmente es una mezcla

de todo esto. Mucha responsa-

bilidad. Creo que ala vista estd.
Nunca me hubiera imaginado
estar en este platé de Salut i
Forga, ni a la presién medidtica
(en el buen sentido de la pala-
bra), ni tantas llamadas de so-
licitud de entrevistas. Lo hago
conmucho gustoy vaenel car-
go. Siento mucha responsabili-
dad porque estoy a cargo de
muchas personas, si se me per-
mite la expresién. Comenzan-
do por los alumnos, el profeso-
rado, el personal de adminis-
tracién, etc. Mis compafieros
me preguntaban si sabfa dén-
de me metia. Es como todo, ha-
brd sorpresas como en cual-
quier reto. Es evidente que es
mucha gente, con los potencia-
les problemas que eso puede
implicar, pero quiero verlo des-
de una perspectiva positiva y
es que habrd muchas solucio-
nesy alternativas para mejorar
cosas, precisamente funda-

mentadas en el componente
humano que tiene la Facultad.

P- A.B.Laverdad es que lo pri-
mero que le quiero confesar es
que cuando a usted lo nombra-
ron todo el

» “Los médicos que tenemos
demuestran una gran
vocacion. Pero que les quste
no basta. Ha habido bajas
de médicos que han
percibido que las dases “no
es |o que me esperaba”

esto, suelo iniciar mis pregun-
tas, queriendo saber ;por qué
quiso ser microbi6logo?

R.- Nos tenemos que remon-
tar “muchos afios” atrds. Soy
hijo de agricultores y ganaderos
por lo que hasta que me casé es-
tuvimos viviendo en Son Fe-
rriol, S’ Aranjassa-Sant Jordi.
Precisamente en Sant Jordi em-
pecé ajugar de portero y luego.
En los tiltimos afios he tenido
continuidad como entrenador
de porteros (en futbol masculi-
noy femenino). Ademds, desde
siempre he sentido los colores
baledricos. Me apasionaba todo
el mundo de la veterinaria cuan-
do estudiaba el bachiller, junto a
lamedicina. Desgraciadamente,
eran tiempos dificil y mi familia
no se podia permitir pagarme
unos estudios. Estuve 5 afios es-
tudiando Biologia, que era lo
que mds me acercaba a los ani-
males. Estudié enla UIB y traba-
jé en un horno para ayudar a pa-
garme los estudios, cosa que
siempre agradezco y que ade-
mds me obligd a cambiar mi bio-
rritmo, el cual mantengo para
levantarme, sin despertador, a
las 5:30 de la mafiana. Cuando
llegué a tercero de carrera la mi-
crobiologia me apasiond. Aqui
debo darla culpaal Dr. Jordi La-
lucat, catedrético y al desapare-
cido Dr. Javier Bened{ que se in-
corporé cuando hacfa cuarto. Fl
venia del Instituto Pasteur y me
encantaron sus clases. La pasion
por la microbiologia se desbor-

dé. Cuando acabé

mundo me u ; la licenciatura
diola enhora- > SP IQS. d?b? If?bdjﬂr Id hice una estancia
buenaalpen-  parte asistencial abasede  de formacion en
sar que erayo . . el Instituto Ocea-
el nuevo de-  convenios con (onselleriay nografico conuna

cano, y lla-
marnos igual.
Yo no soy
profesor titu-
lar y era im-
posible. Fue
una anécdota
curiosa du-
rante todo el

Universitat. Tiene que
haber una compensacion
economica y estabilizar el
profesorado con figuras que
se les puedan ver

beca. En un mo-
mento, le dije al
entonces director,
el Dr. Pere Oliver
que por la tarde
tenfa mucho
tiempo, mis obli-
gaciones como
becario s6lo eran

dia, los malti- re(onocidos SUS por las mafianas,
ples mensa- : : : asi que le propuse
]e§ de felicita.- quinquenios y S?lxenlf’)’s. NO montar exPeri—
cién quereci- — pyeden perder dinero mentos de micro-
bi.  Dicho biologia y me dijo
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que el laboratorio “es tuyo”.
Aquel mismo afio pediunabeca
FPly yaempez6 toda mi carrera
en contacto con los microorga-
nismos.

P- A.B. ;Cémo se regula micro-
biologia, se puede hacer via
medicina o desde la biologia?
R.- Los colegios de biélogos
se han movido mucho para po-
der ser reconocidos como sani-
tarios. Evidentemente, se pide
experiencia en este d&mbito de-
mostrable. Como especialidad
no existe, pero te la pueden re-
conocer a posteriori. De hecho,
en las acreditaciones, hasta ju-
nio solo podfa acceder ala acre-
ditacién a través de microbio-
logia que la habian metido en
biomedicina. Habfa un overbo-
oking y la comisién se vio satu-
rada y se cre6 la comision de
Ciencias que es el habitat natu-
ral, en este caso, biolégicas.

P.- M.G. Estoy encantada de
tener al nuevo decano. Eso
quiere decir que el equipo an-
terior le puede dar paso. Se
fue a Alemania cinco afos,
¢;como fue ese periodo?

R.- Con 18 afios, para no salir
de Mallorca, me presenté volun-
tario ala mili. Mi padre, al ser hijo
tnico, por tradicién no le gusta-
balaidea de marcharme fuera.
Ahorame gusta mds el uniforme
de labata, claro. Mi padre decfa,
cuando haga la mili se leirdn las
ganas de estudiar, pero soy per-
sistente, como algunas bacterias.
Mi padre se enfad6 cuando le
dije que querfa seguir estudian-
do, suidea preconcebidaera que
leayudaraenel campo. Cuando
me doctoré estaba orgulloso, ha-
cia tiempo que me habia perdo-
nado. En congresos haces contac-
tos y en el Centro Nacional de
Biotecnologia de Alemania, cu-
riosamente en 1992 compraron
uno de los primeros secuencia-
dores automdticos de la época y
yonecesitaba secuenciar para mi
tesis. En ese tiempo era leer la
combinacién de cuatro letras (A,
T, Gy C) de pequetios trozos de
ADN, ahora ya lo hacemos con
genomas completos. Encontra-
mos una conexién y a concretar
cosas. Me fui con una estancia in-
tegrada unos meses en Alema-
nia, repet{’y tuve claro que mien-
tras acaba la tesis, sabfa que era
mi lugar, era mi sitio para hacer
el post doctorado, en Alemania
del Norte. Me recibieron muy
bien y aunque cuesta, cuando lo-
gras que un aleméan sea tu ami-
g0, lo es para toda la vida. Ade-
mds, aprendi alemdn, de verdad,
decfan que era el primer espatfiol
que lo aprendia de verdad.

P.- R.C ;Qué hacia antes de
asumir el portaaviones que es
la Facultad de Medicina?

R.- Aparté mi parte deportiva,
no podia entrenar en un club de
fatbol por cuestiones de tiempo,
aunque tengo el gusanillo. Otra
delas cosas que he aparcadoesla
bicicleta durante la semana, pero
no los fines de semana, es como
una droga. Anivel laboral, he ce-
rrado la docencia de una asigna-
tura que daba en el grado de Bio-
quimica. Me tuve que despedir
de los alumnos y me sabe mal
porque creé la asignatura a peti-
ci6n del profesor desaparecido
Francisco J. Garcia Palmer. He
disfrutado mucho de dar clase,
era como un hijo, docentemente
hablando. Tengo una dedicacién
minima de docencia, de 90 horas.
He renunciado a la direccién de
un madster de microbiologia
avanzada que tenemos en el
Campus dela UIB, noladocencia
del mdster porque imparto una
asighatura, perosila direccién de
este. He dejado 50 horas de dedi-
cacién cuando lo dirigfa compen-
sadas de sobra con el nuevo car-
go, ahora tengo que impartir por
normativa el minimo de 90 horas.
Ahora tengo 296 profesores, mds
deun 60% asociados o asociados
vinculados, méas de 300 alumnos
de primero a sexto, este curso te-
nemos 9 alumnos més en prime-
ro de carrera, son 69. Es una me-
jora paulatina para incorporar
cada vez amds alumnos, pero es
un tema logistico importante:
profesores, practicas, rotatorios. ...
no hay ninguin estudio en el
Campus que tiene 6 afios. Todo
eso multiplica la complejidad. A
nivel de investigacién helogrado
un proyecto de andlisis por IA del
microbioma oral con apoyo de
dentistas y una empresa mallor-

» “Solo cierro la puerta
cuando los alumnos estan
en el pasillo por rvido, para
facilitar que el profesorado,
sobre todo el que ain no me
conoce, entre con total
libertad y me pueda poner
(aray conocernos”

quina que se llama TotIA, y el
apoyo de BIOCOM, del grupode
matematicas dela UIB... esolo
sigo haciendo. Soy profesor y me
considero investigador, por enci-
ma de todo.

P.- C.H. ;Es su gran reto estabi-
lizarla plantilla de profesores?

R.- Es lo que viene. Es un
gran miura. Tenemos el proble-
ma de que estamos viviendo
de profesores asociados vincu-
lados. Falta acreditar gente,
profesores titulados y catedré-
ticos de universidad. Esunade
las tareas clave, ya lo hacia el
equipo saliente, ayudarlos en
toda la informacién posible.
ANECA acredita a un ritmo

» “falta estabilizar el
profesorado, acreditar
profesores titulados y
catedréticos de
universidad. Es esta quizds
una de las tareas mds
complejas a que nos
enfrentamos, comdn al
equipo saliente y actual"

anual del 10%, acredita a 29
médicos de los 300 que segtin
la Conferencia de Decanos de
Espafia se necesitan. Es un rit-
mo que no es sostenible. Noso-
tros, el profesorado no médico,
hacemos investigacién, pero a
los médicos ademds se les exi-
ge su parte asistencial, docen-
cia e investigacion. Hay gente
que se puede acreditar, pero el
listén estd muy alto, a pesar de
los cambios introducidos por
la Resolucién de 20 de diciem-
bre de 2022 de la Direccién de
la ANECA. Es complicado.

P.- A.B. Realmente es un reto
de todas las facultades de me-
dicina de Espaiia y depende-
mos de ANECA. ;Se esta ha-
ciendo algo para bajar ese ni-
vel de exigencia?

R.- Se hace mucha presion,
desde la Conferencia de Deca-
nos, parte de la rectificacién se
halogrado gracias a esa fuerza.
Pero en la préxima conferencia
me presentardn los doctores
Gili y Roca ante la misma, yalo
hicieron con los exdmenes
ECOES, y seguramente volve-
ré a salir el tema. Debemos em-
pujar entre todos, porque es in-
sostenible. En medicina se hace
investigacion, pero tenemos
que pensar que la dedicacién
es a asistencial.

P.-M.G. ;Es un problema muy
grave en grandes universida-
des cuando se jubilan y la ana-
tomia ya no la da un médico?
Porque se van al jubilarse y no
se reemplazan. Usted sabe
desde junio que seria decano.
:Qué eslo que mas le sorpren-
de, teniendo en cuenta que tra-
baja con la puerta abierta?

R .- Efectivamente, al menos de

momento, trabajo con la puerta
del decanato abierta. Cuandome
presenté en el acto de bienvenida
alos nuevos alumnos de prime-
ro, no quise hacerloen el salén de
actos de Son Espases, porla sim-
ple razén de que es un espacio
grande e intufa que crearfa un
ambiente frio y lejano; a mi me
gustala proximidad. Hace pocos
dias me presente al profesorado,
aresponsables de asignaturas,
también en un aula. El porqué de
tener abierta la puerta, es para fa-
cilitar que el profesorado, sobre
todo el que atin no me conoce,
entre con total libertad y me pue-
da poner cara y conocernos. La
gran acogida de los médicos me
ha cautivado. Todo el mundome
advertfa que los médicos son es-
peciales y claro que lo son. Quie-
ro agradecer a todo el colectivo
médico la gran acogida que he
tenido, el honor es mio, soy un
privilegiado.

P.- R.C. Usted viene de una
parte donde la docencia es el
90% de la esencia de su dedi-
cacion y eso le habra chocado
en la Facultad, donde son mé-
dicos, mas que docentes.
(Puede lograr algo diferente?

R.- Los médicos que tenemos
demuestran una gran voca-
cién. Pero que les guste no bas-
ta. Ha habido bajas de médicos
que han percibido que las cla-
ses “no es lo que me esperaba”.
Se les debe rebajar la parte asis-
tencial a base de convenios con
Conselleria y Universitat. Tie-
ne que haber una compensa-
cién econémica y estabilizar el
profesorado con figuras que se
les puedan ver reconocidos sus
quinquenios y sexenios. No
pueden perder dinero. Estoy
preparando un informe sobre
cémo han solucionado este
tema otras universidades para,
una vez reducida esa presién
asistencial, la parte docente
para completar su vocacién se
pueda llevar a cabo de forma
que “compense”. Esta solucién
deberia verse plasmada y re-
gulada mediante convenio en-
tre Conselleria de Salut y UIB.

Acceda al contenido completo
escaneando este codigo QR

https://www.saludediciones.com/2023/10/04/tertulia-dega-antoni-bennassar/
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El Comib se alinea con el Ib-salut en la
prioridad de “cuidar” a los profesionales

RicARDO MARTINEZ

El presidente del Col-legi
Oficial de Metges de les Illes
Balears (Comib), Dr. Carles
Recasens, se reuni6 con Javier
Ureiia, director general del Ser-
vei de Salut de Baleares, para
analizar la situacién de la sani-
dad en Balears. En este encuen-
tro institucional se han aborda-
do asuntos como el Programa
de Atencién al Médico Enfer-
mo (Paime), la colegiacién obli-
gatoria, el aumento de las agre-
siones en el &mbito sanitario, la
situacién de las dreas de muy
dificil cobertura de guardias o
el proceso de consolidacién de
la OPE, entre otros asuntos.

En la reunién también parti-
ciparon Ratil Lara, director asis-
tencial del Servei de Salut; Car-
los Raduan, gerente de Aten-
cién Primaria; y Margalida
Bujosa, directora de Recursos
Humanos del Servei de Salut.

Calidad profesional

El Dr. Recasens puso en va-
lor la labor de los Colegios de
Meédicos, como garantes de la
calidad profesional y de los
servicios que se prestan a los
ciudadanos, ante situaciones

Rail Lara, Carlos Radudn, Javier Ureria, Carles Recasens y Maria Bujosa.

de intrusismo que se han dado
en otras comunidades auténo-
mas y subrayé que “los Colegios
de Médicos tienen la potestad de
controlar el ejercicio profesional
pensando en la salud de los ciuda-
danos cuyas necesidades y situa-
ciones son desiguales y heterogé-
neas. Ast, se garantiza a la socie-
dad una proteccion clara y
uniforme: a los profesionales, cuya
capacidad profesional, formacion
y ejercicio, se promueve, defiende

y certifica; y a los ciudadanos, ga-
rantizando su derecho a recibir
una asistencia sanitaria de calidad
que responda a sus necesidades”.

El presidente del Comib co-
ment6 la importancia de poten-
ciar el Programa de Atencién al
Médico Enfermo (Paime), por-
que “los médicos no son conscien-
tes de los riesgos psicosociales a los
que estdn expuestos por ser inhe-
rentes a la prdctica clinica”, y ade-
mads pueden carecer de los re-

cursos para hacerles frente de
forma efectiva, dado que ni en
la formacién de grado ni de
posgrado adquieren la sufi-
ciente formacién en competen-
cias psicosociales, al menos al
mismo nivel que en competen-
cias cientifico-técnicas.

Hace mds de dos décadas los
Colegios de Médicos dieron un
paso adelante asumiendo los
deberes del C6digo de Deonto-
logfa, la regulacién de la profe-

sién y el compromiso con el
cuidado de la ciudadania, ga-
rantizando la asistencia de
aquellos profesionales médicos
afectados por un problema de
salud mental y /o adiccion.

Con este fin, naci6 el Progra-
ma de Atencién Integral al Mé-
dico Enfermo (Paime), una ini-
ciativa pionera en Europa que
resume el sentido mismo de
los colegios de médicos y de la
profesioén: velar por la seguri-
dad del paciente. Hoy este pro-
grama es una realidad asumi-
da en la profesién y valorada
muy positivamente por insti-
tuciones, profesionales y socie-
dad en su conjunto.

El Dr. Recasens también
mostré su preocupacién por el
aumento de las agresiones en
el &mbito sanitario y sefial6 la
relevancia de continuar con
campafias de concienciacién,
reforzar las medidas preventi-
vas, desarrollar por programas
formativos sobre cémo afron-
tar estas situaciones, seguir so-
licitando la consideracién juri-
dica para el delito de las agre-
siones en el ejercicio privado
dela profesién y conseguir que
los procedimientos judiciales
sean rdpidos, expeditivos y
ejemplarizantes.

Las agresiones en el ambito
sanitario, prioridad del Comib

La Dra. Rosa Robles, secre-
taria general del Col-legi Ofi-
cial de Metges de les Illes Bale-
ars (Comib) se reuni6 con Vic-
tor Fernandez, jefe de servicio
de Seguridad de los Profesio-
nales del IB-Salut; y con Alfre-
do Rodriguez, interlocutor po-
licial sanitario territorial, en la
sede colegial, para analizar la
situacion de las agresiones en
el &mbito sanitario.

El Comib recuerda que los
ciudadanos deben hacer un
uso adecuado de los servicios
sanitarios, respetando los dere-
chos y asumiendo los deberes,
en un ambiente de mutua cor-
dialidad, confianza y respeto,
lo que aportara inmensos be-
neficios a nuestro sistema sani-
tario, porque toda agresién su-
frida en el contexto de la aten-
cién recibida va a suponer una

fractura en la relacién “médi-
co-paciente”, tan necesaria
para poder obtener un buen re-
sultado del acto médico.

Via telematica

También se abordaron las
agresiones por via telemadtica.
Las redes sociales, amparadas
teéricamente en el anonimato
han podido animar a pensar
que agredir en cualquiera de sus
formas es gratis. Afortunada-
mente las Fuerzas y Cuerpos de
seguridad del Estado ya estdn
persiguiendo con eficacia este
tipo de agresiones, también.

Lainstitucién colegial ofrece
su apoyo a través del Observa-
torio de Agresiones, que recoge
estos actos y efecttia un segui-
miento del caso, como hace ha-
bitualmente cuando tiene co-
nocimiento de actos violentos
contra profesionales médicos.

Ademds, se incide en que,
ante una situacién de agresion,
el colegiado afectado puede co-
municarlo al Observatorio de
Agresiones del COMIB, desde
el cual, junto a otros departa-
mentos implicados, se seguird
un procedimiento de ayuda y
apoyo, de &mbito tanto perso-
nal como profesional y legal.

Una agresién o intimidacién
grave a un médico puede ser
constitutiva de un delito de
amenazas, coacciones o lesio-
nes, constituyendo un delito de
atentado a la autoridad regula-
do enlos articulos 550 y 553 del
Cédigo Penal, pudiendo aca-
rrear penas privativas de liber-
tad de seis meses a tres afios.

Con el objetivo principal de
disminuir los actos delictivos
cometidos en centros médicos,
el interlocutor mantiene conti-
nuas reuniones con el sector sa-
nitario para establecer una co-

5

Alfredo Rodriguez, Rosa Robles y Alfredo Ferndndez.

municacién mds fluida y adop-
tar las medidas de seguridad
para disminuir el riesgo. Ade-
mas, ofrece asesoramiento a los
centros que lo soliciten para
prevenir agresiones y formar a
los propios sanitarios con me-
didas de autoproteccién.

En la reunién se acordé con-
tinuar con las campafias de
concienciacién sobre las agre-
siones a sanitarios y sus conse-
cuencias, reforzar las medidas

preventivas, incrementando
las medidas de seguridad en
los centros sanitarios, desarro-
llar, por parte programas for-
mativos sobre como afrontar
estas situaciones, seguir solici-
tando la consideracién juridica
para el delito de las agresiones
en el ejercicio privado de la
profesién y conseguir que los
procedimientos judiciales sean
rdpidos, expeditivos y ejem-
plarizantes.
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De izquierda a derecha, Lucia Gorreto, Sergio Terrazas, Carlos Radudn, Carles Recasens, Javier Urefia, Ana Moyd, Marianna Mambié y Radl Lara.

Fa

El Foro de Atencion Primaria
y el Ib-salut pertilan el
futuro de la especialidad

RicARDO MARTINEZ

Las sociedades cientificas médicas de
Atencién Primaria (Ibamfic, SEMG,
Apapib y Semergenib), SUAP, el
Col'legi de Metges y Simebal, que con-
forman el Foro de Atencién Primaria se
reunieron el pasado 4 de octubre con
Javier Urefia, director general del Ser-
vei de Salut de Baleares, para analizar
la situacién de la Primaria en Balears.

Se trata de la primera reunién insti-
tucional que mantienen desde la llega-
da al cargo del nuevo director general
del Servei de Salut de Balears. Ademds
de Ureiia, participaron en este encuen-
tro Raul Lara, director asistencial del

Servei de Salut; Carlos Raduan, geren-
te de Atencién Primaria; Carles Reca-
sens, presidente del Comib; Marianna
Mambié (Apapib); Lucia Gorreto
(Ibamfic); Ana Moya (Semergenib); y
Sergio Terrazas (Simebal).

Aplauso al Ib-Salut

El Foro de Atencién Primaria pone en
valor el trabajo que ha desarrollado el
Ib-salut en los tiltimos meses para acti-
var proyectos que plasmen las mejoras
econdmicas y organizativas pactadas,
y esperan que se traduzcan en cambios
tangibles en la practica diaria de profe-
sionales y pacientes, para lo que propo-

ne una evaluacién de las medidas espe-
cificas implementadas. Del mismo
modo, el Foro espera que se preste es-
pecial atencién a los asuntos relaciona-
dos con el cuidado del profesional, in-
tegrando en el equipo personas con
gran conocimiento de la situacion real
dela AP, e invita al fomento de la edu-
cacién sanitaria de la poblacion.

El Ib-salut destacd el papel que juega
el Foro en la defensa de los profesiona-
les y éstos han brindado su colabora-
cién y conffan en una apuesta real por
una Atencién Primaria digna, sosteni-
ble, viable y de calidad, que sea capaz
de ejercer verdaderamente de pilar
fundamental del sistema sanitario.

El Comib expulsa a la
Dra. Nadiya Popel por
infringir el Codigo
Deontologico

REDACCION

El Comib ha acordado la expul-
sién provisional de la institucién de
la Dra. Nadiya Popel por infringir
de manera reiterada el Cédigo de
Deontologia Médica. El Comib tras-
ladé el expediente a la Comisién de
Etica y Deontologfa para que emitie-
ra su dictamen, que puede desembo-
car en la expulsién definitiva de la ci-
tada colegiada. La Dra. Popel pone
enriesgo la seguridad de los pacien-
tes por la utilizacion de los produc-
tos utilizados (lejia, agua oxigenada
o disolvente industrial) sin base cien-
tifica, no autorizados, de origen poco
claro (envases con la etiqueta escrita
amano) o elaborados de forma “ca-
sera” como en el caso del llamado
“ormus”. Ademds, incumple la ade-
cuada via de administracién, la
asepsia en los procedimientos y los
establecimientos donde realiza los
tratamientos tampoco cumplen con
las medidas exigidas. La Dra. Popel
lleva a cabo publicidad de productos
con supuestas propiedades curati-
vas, regenerativas y preventivas, no
apoyados por estudios con base
cientifica demostrada y que no tie-
nen el aval de la AEMPS, para trata-
mientos de melanomas metastdsicos
o tumores mamarios de gran tama-
fio. Todo ello es compatible con una
finalidad propagandistica revestida
de una apariencia docente. Esta ex-
pulsién trae consigo la prohibicién
absoluta del ejercicio de la Medicina,
y la pérdida de los derechos inheren-
tes a la colegiacion.
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V Curs d'Atencié inicial al trauma JORNADAS

Kl Simposio de la AEV

Asociacién Espafiola de Vacunologia
Palma. Del ¥ al 17 de noviembre

IV jornada de reptes terapeutics i
diagnostics en Dermatologia

Hospital U. Son Espases
HUSE, Palma. 17 de novembre

www.comib.com/patronatcientific
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«El desarrollo profesional de las enfermeras es
importantisimo para asegurar el cuidado de la
poblacion, por lo que el sistema debe evolucionar»

El Col-legi Oficial
d’Infermeres i Infermers de
les llles Balears (COIBA)
ha renovado
recientemente a las
enfermeras a cargo de su
Junta de Gobierno y de
las juntas insulares que
gestionan el érgano
colegial, mediante un
proceso electoral que se
debe convocar cada
cuatro anos. La enfermera
Maria José Sastre se
mantiene como
presidenta de la Junta de
Gobierno del COIBA.En
los dGltimos 4 anos ya
ocupaba este cargo.
Sastre es diplomada en
Enfermeria y Mdster en
Investigacién en Salud y
Calidad de Vida (UIB).
Enfermera asistencial, ha
dedicado 23 anos a
frabajar en centros de
salud de Mallorca, donde
ha ejercido como
coordinadora enfermera
y tutora de residentes de
Enfermeria Familiar y
Comunitaria. Ademas de
esta experiencia en
Atencién Primaria,
también la tiene en las
dreas de investigaciéon y
docencia. Entre sus
principales objetivos para
los préoximos cuatro anos
a la cabeza del Colegio
destaca el cuidado y
apoyo a los profesionales,
especialmente en su
salud, la defensa y mayor
desarrollo de las
competencias de las
enfermeras y de las
especialidades vy el
aumento de los ratios y
nimero de enfermeras.

REDACCION

P.—Se plantean como uno de
sus ejes basicos cuidar de la
salud de las enfermeras. ;Por
qué este planteamiento y cua-
les seran las medidas en este
sentido?

R.—La prioridad del COIBA
serd el cuidado de las enferme-
ras desde diferentes perspecti-
vas. Nos preocupa su salud,
que especialmente se vio afec-
tada durante la pandemia. Pu-
simos en marcha una asesoria

jri)
coliba
Col:legi Oficial d'Infermeres i Infermers
ie les |lles Balears

psicoemocional que intensifica-
mos durante la pandémica y
que hemos reforzado durante
estos afios. Esta asesoria se va a
reforzar y vamos a sumar nue-
vas acciones para las enfermas,
como los talleres de autocuida-
do y el programa RETORN.
Este tltimo estd dirigido a las
enfermeras que puedan pre-
sentar un problema de salud
mental o de adicciones y garan-
tiza una atencién especializada
y coordinacién de todos los re-
cursos a disposicién, todo des-
de la confidencialidad.

P.—Otro de los ejes de este
mandato sera luchar por el
mayor desarrollo de las com-
petencias enfermeras. ;Cual
es la situacion del reconoci-
miento y dotacion de las mis-
mas y qué medidas se propo-
ne desarrollar el COIBA en
este sentido?

R.—Los cambios a nivel so-
cial, como el envejecimiento de
la poblacién y el aumento de la
cronicidad, requieren que los sis-

temas de salud y sus profesiona-
les evolucionen con ellos. En este
sentido, el desarrollo profesional
delas enfermeras es importanti-
simo ya que asegura que pode-
mos contribuir al maximo en el
cuidado de la poblacién desde
todos los &mbitos en los que es-
tamos presentes. A pesar del de-
sarrollo académico de nuestra la
disciplina, seguimos encontran-
dobarreras para poder desarro-
llar nuestras competencias al
maximo potencial y para acce-
der a cargos o puestos de lide-
razgo o influir en politicas. Las
administraciones deberian velar
por ello y llevar a cabo acciones
para que la poblacién conozca
todo lo que aportan las enferme-
ras a la salud de las personas,
tanto visibilizando la cartera de
servicios a nivel asistencial como
nuestro papel en el desarrollo de
politicas sanitarias, que sigue
siendo poco visible.

P.—Un tema pendiente desde
hace afios son las insuficien-
tes ratios de enfermeras.

» «f| bajo nmero de
enfermeras en Baleares es
un problema multifactorial
que, por tanto, requiere
varias soluciones»

;Cual es la situacion actual y
qué medidas plantea para lo-
grar por fin aproximarlas alas
necesidades reales de la salud
de las personas?

R.—En Baleares tenemos una
situacion de falta de enfermas
que es histérica. Somos una de
las comunidades auténomas
con menos nimero de enfer-
meras. También es cierto que
vemos que los ciudadanos ya
saben el trabajo imprescindible
que hacemos las enfermeras y
cémo puede afectar a la salud
el hecho de no tener las sufi-
cientes. No obstante, aunque la
labor més conocida muchas ve-
ces es la asistencial, las enfer-
meras también llevamos a cabo

una gran labor de prevencién y
promocioén de la salud con con-
sultas y programas que redu-
cen la utilizacién de servicios
sanitarios. Prevenir la enferme-
dad y educar en salud es una
labor imprescindible para el
buen funcionamiento del siste-
ma sanitario, y, al final, para la
propia salud de las personas.
Es importantisimo mejorar la
ratio de enfermeras (ntimero de
profesionales por cada 1000 ha-
bitantes), sobre todo en el 4m-
bito residencial, donde la ratio
es todavia mds baja que en
otros sectores. El bajo ntimero
de enfermeras en Baleares es
un problema multifactorial
que, por tanto, requiere varias
soluciones. La falta de enferme-
ras tiene que ver con cuestiones
como las condiciones de vida,
el problema de vivienda, las
condiciones laborales, el desa-
rrollo profesional, etc. Por ello
nosotros ya hemos mostrado
nuestra intencién de colaborar
con las instituciones para que
mejoren esas condiciones, dar
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estabilidad a las enfermeras,
disminuir las rotaciones y ga-
rantizar los planes de acogida.

P.—Describa por favor cé6mo
es sunuevo equipo. ;Hay no-
vedades en personas y depar-
tamentos, cuales son sus prin-
cipales valores?

R.—Tenemos un equipo bas-
tante renovado con una buena
representacion de todos los am-
bitos asistenciales, competen-
ciales y de las especialidades.
Creemos que todas las enferme-
ras que trabajan en nuestra co-
munidad se pueden sentir re-
presentadas en esta nueva junta
del COIBA: hospitales y aten-
cién intermedia, atencién pri-
maria, gestién, docencia, inves-
tigacion, de todas las especiali-
dades (matrona, Salud Mental,
Salud Laboral, Familiar y Co-
munitaria, Pediatrfa y Geria-
tria). Empezamos con ilusién y
el compromiso y la responsabi-
lidad que conlleva un colegio
profesional, y la representacién
de las 7300 enfermeras de esta
comunicad. Tenemos muchos
proyectos por delante.

P.—Otra aspiracion de las en-
fermeras es ver reconocidas
sus competencias en materia
de gestion. ;Qué medidas so-
pesa para posibilitar que mas
enfermeras tengan el peso de
gestién en base a sus compe-
tencias y formacion?

R.—En esta comunidad, pre-
cisamente, hemos tenido mu-
chas enfermeras que han estado
en dmbitos de gestién y que han
demostrado la capacidad y
competencia de la profesion,
pero hace falta seguir avanzan-
do en ese sentido. Todavia que-
da mucho por hacer y desde el
COIBA seguiremos reivindican-
do el papel de las enfermeras en
gestion. Seguiremos reclaman-
do igualdad de condiciones
para el acceso a determinados
puestos, como son las direccio-
nes de zona en Atencién Prima-
ria, donde solo hay una que ha
conseguido acceder a esta labor
de gestion. E insistiremos en re-
clamaciones histéricas como
que alli donde haya direcciones

» «(reo que los ciudadanos
ya saben el trabajo
imprescindible que
hacemos y como puede
afectar a la salud tener
menos enfermeras»

médicas, haya direcciones en-
fermeras al mismo nivel. Un
caso llamativo es el de Atencién
Primaria de Menorca, y de Ibiza
y Formentera, donde no hay di-
reccién enfermera.

P—;Qué predisposicion ha
encontrado en el nuevo Go-
vern a seguir desarrollando las
hojas de ruta que ya se activa-
ron en momentos anteriores?

R.—Hemos iniciado una pri-
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mera ronda de reuniones con la
administracion, tanto con la con-
sellera de Salut como con el di-
rector general el IB-Salut, y tene-
mos planificado seguir con estos
encuentros con otras institucio-
nes y &mbitos. Hemos mostrado
nuestra disposicién para mejo-
rar la situacién de las enfermeras
enesta comunidad y por ambas
partes hay predisposicién para
mantener una colaboracién y co-
municacién fluida que nos per-
mita seguir avanzando en mejo-
ras para las enfermeras y con el
objetivo comtin de mejorarla sa-
lud de los ciudadanos

P.—Sigamos con otra de las li-
neas estratégicas que se han
marcado: 1a formacién conti-
nua de las enfermas ;Qué no-
vedades se plantea en esta area?

R.—Desde el COIBA vamos

» «La prioridad del (0IBA
es el cvidado de las
enfermeras desde
diferentes perspectivas,
entre ellas su salud, muy
afectada en la pandemia»

a dar continuidad a todas
aquellas ayudas y proyectos
que contribuyan a que las en-
fermeras sigan formdndose y
mejorando la préctica y la aten-
ciény cuidado dela salud dela
poblaciéon desde diferentes
dmbitos. Tenemos una profe-
sién que estd sometida a mu-
chas innovaciones, por lo que
es importante seguir forman-
dose e ir avanzando en estas
competencias. No solo habla-

¢Nos presenta el Col-legi Oficial d’ Infermeres i Infermers de Balears?

«Como colegio profesional —reelecta
presidenta del COIBA— nuestras fun-
ciones bdsicas son representar a las enfer-
meras y enfermeros tituladas y titulados
que ejercen en las Islas Baleares, defender
los intereses profesionales, el ordenamiento
de la profesion y el desarrollo de las com-
petencias enfermeras. Por ello, como Cole-
gio se realizan todas aquellas reivindica-
ciones que puedan mejorar la profesion: lu-
char por la categoria profesional que

corresponde a las enfermeras, la modifica-
cién de leyes que permitan el avance de
nuestra prdctica, etc.

»La colegiacion en el caso de las enferme-
ras es obligatoria para que la institucion
pueda acoger a todas las profesionales, ve-
lar por prdctica profesional, ética, autdéno-
ma y competente, que permite cuidar de la
salud de las personas y la seguridad de los
pacientes.

»Ademds, en el caso concreto de Baleares,

el Colegio lleva afios contando con enfermeras
comprometidas en la J[unta que han desarro-
llado mucho las acciones de apoyo a las enfer-
meras en su prdctica diaria, como la puesta
en marcha de asesorias (juridica, psicoemo-
cional, deontolégica y de investigacion) y Ii-
neas de apoyo econdmico a cuestiones inipor-
tantes para el desarrollo de la profesion y la
salud de los ciudadanos, como son las ayudas
a enfermeras para su formacion y para inves-
tigacion.

mos de cursos presenciales u
online, también de asistencia
de y presentacion de trabajos a
congresos y eventos de divul-
gacion profesional, fundamen-
tales para desarrollar una prac-
tica diaria siguiendo las alti-
mas evidencias cientificas.

P—;Y anivel de investigacion?
El fomento y apoyo a la inves-
tigacién es una reivindicacion
de todoslos investigadores, in-
cluyendo las enfermeras.

P—Lainvestigacién constitu-
ye una herramienta bésica para
el desarrollo de la profesién y
sus resultados mejoran la salud
de la poblacién. Hay muchas
enfermeras de Baleares que es-
tan llevando proyectos de inves-
tigacion muy importantes que
pueden tener un gran impacto
en la atencién que se da a los
ciudadanos y en su salud. Por
ello uno de los objetivos del
COIBA es mantener y consoli-
dar las Ayudas a los Proyectos
de Investigacién enfermera, las
Ayudas a la Transferencia de
Resultados, las becas a un més-
ter sobre investigacién e innova-
ciénensalud dela UIB y labeca
predoctoral Florence Nightinga-
le, asi como llevar a cabo accio-
nes para que otros profesionales
sanitarios y la poblacién conoz-
can el gran trabajo de investiga-
cién que hacen las enfermeras
de nuestra comunidad.
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IX JORNADA BALEAR DE LACTANCIA MATERNA

Mas de 120 matronas, enfermeras y otros profesionales
sanitarios se forman en el acompanamiento en la
lactancia y su fomento en hospitales y centros de salud

El Collegi Oficial d'Infermeres i Infermeres de les llles Balears (COIBA) ha organizado un aino mds estas jornadas anuales
que llegan a su IX edicién consolidadas como un punto de encuentro entre profesionales, instituciones y sociedad

REDACCION

Mas de 120 matronas, enfer-
meras, otros profesionales sani-
tarios y familias, se formaron en
laIXJornada Balear de Lactancia
Materna organizada por el
Collegi Oficial d'InfermeresiIn-
fermeres de les Illes Balears
(COIBA) en las sedes de 1a UIB
de Mallorca, Ibiza y Formentera,
y de Menorca. La Jornada cont6
también con la colaboracién de
la Associaci6 Balear de Comares,
Facultat d'Infermeria i Fisiotera-
piadela UIB yla Associacié Ba-
lear d’ Alletament Matern.

El objetivo de la jornada era
formar a partir de iniciativas de
éxito en el fomento y el acompa-
fiamiento en la lactancia tanto a
nivel individual como colectivo.
La organizadora, matrona y
miembro de la Comisién de Ma-
tronas del COIBA, Araceli Na-
vas, insiste en que la lactancia
materna protege tanto a los be-
bés como las madres, porlo que
tendria que ser una prioridad de
salud publica.

Por eso, esta jornada se ha
consolidado ya como un punto
de encuentro entre profesiona-
les, instituciones y sociedad
que se centra en compartir pro-
yectos y novedades para seguir
avanzando en esta direccion.

«Es importante que los profesio-
nales sanitarios de referencia para
las familias, como son las matronas
y otras enfermeras, ademds de hacer
un buen acompariamiento, también
sean impulsores de iniciativas den-
tro de los hospitales y centros donde
trabajan para fomentarla y mejorar
la calidad de la atencién en general
durante el proceso», explica Na-
vas, quien destaca también que
«se precisa un plan estratégico a ni-
vel autondémico para aunar esfuer-
208 1f TeCUrs0S».

Alolargo del dfa se sucedie-
ron conferencias y mesas re-
dondas a cargo de mds de una
decena de expertos sobre te-
mas como las iniciativas para
fomentar la lactancia en los
hospitales y otros centros de
atencidn sanitaria, novedades
anivel de investigacién, el im-
pacto de la violencia obstétrica
en la lactancia y el acompafia-
miento ante algunas dificulta-

- - ...\'_'-q_"_‘-—-.___-zii
‘——:; =

Inauguracién: la presidenta del COIBA, Mari José Sastre; la organizadora, Araceli Navas; y las presidentas de las juntas insla , Monica Yern (Ibiza y Formefera) y Purificacién Lua

. T

(Menorca), estuvo acompariada de la directora general de Salut Pdblica, Elena Esteban; y la decana de la Facultat d'Infermeria i Fisioterdpia de la UIB, Cristina Moreno.

La enfermera e investigadora Desirée Menera desde Menorca explicd las repercusiones de

la violencia obstétrica en la lactancia.

des afiadidas. Ademads, a ul-
tima hora de la tarde un gru-
po de madres expertas com-
partieron su experiencia con
la induccién a la lactancia y
otros casos especiales y poco
habituales.

Las intervenciones de los
ponentes se repartieron entre
las tres islas y se pudieron se-
guir de manera simultdnea
desde las sedes de la UIB. En

» Entre las principales

propuestas, destaca la
necesidad de que la lactancia
materna sea una prioridad de
salud pablica y cuente con un
plan estratégico a nivel
autonomico

Sesién con madres expertas que moderd la presidenta de la Associacié Balear de
Comares, Isabel Sampedio.

el programa destacaron exper-
tos de toda Espafia como Desi-
rée Mena (enfermera investi-
gadora sobre lactancia mater-
na y violencia obstétrica) o
Alba Padrd, escritora de libros
como “Somos la Leche”, co-
fundadora LactApp y consul-
tora IBCLC, que ofrecieron
una ponencia sobre la anquilo-
glosia; asf como Miguel Angel
Marin (neonatélogo y coordi-

nador de hospitales de Inicia-
tiva para la Humanizacion de
la Asistencia al Nacimiento y
la lactancia).

También tuvo lugar una
mesa redonda con enfermeras
donde se han expuesto los pro-
yectos que se estdn llevando a
cabo para el fomento de la lac-
tancia en algunos centros de
referencia de Mallorca, Menor-
ca y las Pitiusas.
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Son Llatzer fortalece su equipo
docente en Otorrinolaringologia
tras el aumento de estudiantes

REDACCION

El Servicio de Otorrinolarin-
gologia del Hospital Universi-
tario Son Llatzer aumenta su
estructura docente por el incre-
mento de estudiantes que lo
han elegido. Es por ello por lo
que el Dr. Antoni Bennasar,
decano de la Facultad de Me-
dicina, y la Dra. Margalida
Gili, vicedecana en funciones,
visitaron el Servicio para felici-
tar al equipo por haber sido
elegido por el 90% de los estu-
diantes de sexto afio de Medi-
cina para llevar a cabo sus ro-
tatorios voluntarios, un hecho
sin precedentes en el Hospital.

El Dr. Alfonso Bonilla, jefe
del Servicio de Otorrinolarin-
gologfa, expresé su gratitud
por este reconocimiento y com-
partié la noticia con entusias-
mo: «Es un honor recibir la visita
del decano y la vicedecana, y esta-
mos extremadamente orgullosos
de haber sido seleccionados por la
gran mayoria de los estudiantes de
Medicina. Esto es un testimonio

Los doctores Bennassar, Gili, Garcia, Roldan y Bonilla, con los estudiantes.

de la excelencia de nuestro Servi-
cio y el compromiso de todo nues-
tro equipo», afirmé.

La eleccién del Servicio de
Otorrinolaringologia por par-
te de los estudiantes de sexto
afio de Medicina requerird un
esfuerzo adicional por parte
de todo el equipo. Como re-
sultado de esta decisién, se
anuncié que la estructura do-
cente del Servicio se ampliara.

Los profesores actuales, los
doctores Javier Garcia y
Amaya Roldan contardn con
el apoyo de una nueva plaza
de profesor asociado, asi como
un tutor universitario y un tu-
tor clinico. Este fortalecimien-
to de la estructura docente
permitirad brindar una expe-
riencia de rotatorio aiin més
enriquecedora para los estu-
diantes de Medicina.

El director general de
Prestaciones, Farmacia y
Consumo, nuevo vocal de la
Agencia Estatal de Medicamentos
y Productos Sanitarios

REDACCION

Joan Simonet, director gene-
ral de Prestaciones, Farmaciay
Consumo del Govern de les
Illes Balears, sera uno de los
nuevos miembros de la Agen-
cia Espafiola de Medicamentos

Productos  Sanitarios
(AEMPS). Asi, el Ministerio de
Sanidad nombra como vocales
a tres representantes de las co-
munidades auténomas: Simo-
net (Balears), Silvia Torres (Ex-
tremadura) y Antonio Lépez
(Navarra). Simonet se suma al
equipo de miembros del Con-
sejo Rector del AEMPS forma-
do por responsables de la Ad-
ministracién general del Esta-
do, sindicatos, consumidores,
mutualidades de funcionarios
y expertos del dmbito sanitario.
En los préximos dfas, el minis-
tro de Sanidad, José Manuel
Mifiones, ratificard los nom-
bramientos. La Agencia Espa-
fiola de Medicamentos y Pro-

S
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Joan Simonet.

ductos Sanitarios (AEMPS),
como agencia estatal adscrita al
Ministerio de Sanidad, es la res-
ponsable de garantizar a la so-
ciedad, desde la perspectivade
servicio publico, la calidad, se-
guridad, eficacia y correcta in-
formacién de los medicamen-
tos y productos sanitarios, des-
de su investigacién hasta su
utilizacién, en interés de la pro-
teccién y promocién de la salud
de las personas, de la sanidad
animal y del medioambiente.
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VAR AN VICEPRESIDENTA DE LA SECCION DE NEUROPSICOLOGIA DEL COPIB

“Descubrir que soy PAS supuso un
alivio y una transformacion. Me dio la
libertad de ser y de vivir a mi manera”

Melania Zapataq,
vicepresidenta de la
seccion de
Neuropsicologia del
COPIB, descubrié que era
una Persona Altamente
Sensible (PAS) al nacer su
hija, en 2020. Descubrir la
condicién que habia
marcado y marca su
personalidad, su manera
de sentir y de procesar la
informacién fue “un alivio
y una fransformacion”,
destacaq, ya que “me dio
libertad de ser y de vivir a
mi manera”. Desde su
experiencia personal y
profesional, Zapata habla
para Salut i Forca de un
rasgo de personalidad
extraordinario, que no es
un frastorno ni una
patologia, con el objetivo
de visibilizar y dar voz a
muchas personasy a
muchos ninos (NAS) que
necesitan que los
comprendan, asi como
para poder
acompanarlos a
entenderse y florecer.

REDACCION

P.- ;Qué o cémo son las Perso-
nas Altamente Sensibles
(PAS)?

R.-Enrealidad, somos perso-
nas que tenemos un sistema
nervioso mds fino, méas sensi-
ble a todo lo que recibimos (fi-
siolégico, ambiental, emocio-
nal, fisico...). Es un rasgo inna-
to y hereditario del
temperamento que comparti-
mos un 20% de la poblacién. Es
decir, que, si alguna persona lo
presenta, existe una alta proba-
bilidad de que nuestra madre,
padbre, tios o abuelos lo tengan.

P.- ;Cuales son sus caracteris-
ticas?

R.- Se resumen bédsicamente
en cuatro pilares que definen el
rasgo que acufi6 la Dra. Elaine
Aron, de los cuales tenemos
evidencias cientificas sobre las
areas cerebrales implicadas:

¢ El Procesamiento profun-
do, que es una tendencia a re-
flexionar y analizar la informa-
cién que recibimos de forma

» “Hay muchos momentos en
que me he sentido diferente
0que no encajaba. Mi baja
tolerancia a las injusticias
hacia que mi seleccion de
amistades se redujera”

intensa, tanto queriendo como
sin querer.

* Alta emocionalidad y em-
patia. Procesamos y sentimos
las emociones profundamente
y tenemos una gran facilidad
para empatizar con los demds
y atender a sus necesidades
tanto, que a veces nos cuesta
decir que no o ponernos limi-
tes a nosotras mismas.

® Sensibilidad sensorial y
sensibilidad a las sutilezas. No
se nos escapan los detalles, per-
cibimos los matices de lo que
nos rodea de forma profunda a
través de nuestros sentidos.
Esto hace que en ciertos entor-
nos o algunos estimulos pue-

dan molestarnos, como ruidos
fuertes, luces muy brillantes, las
etiquetas de laropa, la arena...

¢ La facilidad para la sobre-
estimulacion. Esto es algo que
nos sucede cuando nuestro sis-
tema estd intentando procesar
mds informacién de la que
puede y nos lleva a estados en
los que acabamos un poco ex-
haustos.

P.- ;La Alta Sensibilidad es un
trastorno?

R.-No, no lo es, ni tampoco
una patologia. Simplemente es
un rasgo con el que nacemos
que hace que recibamos, proce-
semos, empaticemos y sinta-
mos de una forma diferente a
otras personas.

P.- ;Es un problema?

R.- No, realmente no lo es.
Ser altamente sensible es una
condicién muy bonita y bien
gestionada nos permite sentir
y vivir profundamente, real-
mente es un rasgo extraordina-
rio porque aportamos un valor
muy humano al mundo, so-

» “Nuestro dia a dia
necesita de mas
autocvidado porque es
como un “Ferrari” al que
hay que mantener y eso,
sale caro”

mos muy minuciosos / precisos
y nos gusta hacer las cosas bien
con alto sentido de la responsa-
bilidad por naturaleza. Por
otra parte, es cierto es que so-
mos mds vulnerables a sufrir el
estrés, la ansiedad, la depre-
sién o incluso un trastorno ob-
sesivo-compulsivo (TOC) que
se ha visto en mamds primeri-
zas que son altamente sensi-
bles, pero sobre todo esto apa-
rece cuando no sabes que eres
altamente sensible o se afiade
que has tenido situaciones en
tu vida que han podido ser
“traumdticas” o una infan-
cia/adolescencia dificil. Una
alta sensibilidad mal gestiona-

da e incomprendida puede di-
ficultar la vida de una persona.

P.- ;Existen muchas PAS sin
saberlo?

R.- Si. De hecho, si nos re-
montamos a pensar cémo fun-
ciona y ha funcionado la socie-
dad, podemos darnos cuenta
de que la sensibilidad siempre
ha sido sinénimo de “debili-
dad”, “exageracién”, “inesta-
bilidad emocional”. Entonces,
gran parte de la poblacién pue-
de haber ocultado esa parte de
ellos, sobre todo los hombres.
Esto es dificil, porque hace que
las personas renuncien a quie-
nes son realmente para ser
aceptados socialmente, y en
muchas ocasiones, como co-
mentaba, las conduce a ser méas
vulnerables a ciertas patologi-
as. La verdad es que cuando
tienes autoconocimiento del
rasgo es como si todo se ilumi-
nara, todo cobra sentido y eres
mas feliz contigo y con los de-
mds, porque entiendes tu for-
ma de pensar, sentir y actuar
contigo y hacia los demds.

P.- ;Como se detecta?

R.-En 2021 se realizé la adap-
tacién y validacién de un test a
la poblacién espafiola. Se llama
el test de Personas Altamente
Sensibles (Chacén et al., 2021).
Se puede encontrar en la pagi-
na de la asociacién de personas
altamente sensibles de Espafia
o en la pagina PAS Espafia
(https:/ / pasespana.org/). Es
importante remarcar que no es
un test diagndstico porque no
es un trastorno.

P.- ;Cémo condiciona el dia a
dia, ser altamente sensible?
R.-Nuestro dia a dia necesita
de més autocuidado porque es
como un “Ferrari” al que hay
que mantener y eso, sale caro.
Entonces, necesitamos ritmos
mds lentos, respetar nuestros
tiempos, menos sobreestimu-
lacién a nuestro alrededor o al
menos, aprender a gestionarla,
menos multitareas y conocer
muy bien cudles son nuestros
niveles de energia (fisica, men-
tal y emocional) para dosificar-
nos el dia a dfa. Aunque esto en
si no nos condiciona, simple-
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mente tenemos otra forma de
funcionar, lo que nos condicio-
na es que los diferentes siste-
mas (social, educativo y labo-
ral) no estdn preparados para
entender a las PAS.

P.- ;Cémo puede ayudar /
acompaifar el psicélogo o
neuropsicélogo?

R.- De momento, hay varias
cosas en las que podemos ayu-
dar. Es importante visibilizar el
rasgo y darlo a conocer a dife-
rentes profesionales y entidades.
Crear lineas de investigacién
para ampliar la comprension,
dreas cerebrales implicadas y sa-
ber que beneficios terapéuticos
o de rehabilitacién cognitiva
pueden tener las personas alta-
mente sensibles, eliminar errores
de diagnostico que encontra-
mos, porque en ocasiones se
confunde con el Trastorno de
Déficit de Atencién e Hiperacti-
vidad (TDAH), los Trastornos
del Espectro Autista (TEA) y nu-
merosos trastornos mentales.
Ademés, dar apoyo alas madres
y los padres de nifios y nifias al-
tamente sensibles (NAS) para fa-
vorecer su crianza y desarrollo.
Y también, dar apoyo a las ma-
dresy a los padres que son alta-
mente sensibles y se ven abru-
mados por la crianza.

P.- ;Cuando descubrid que es
PAS?

R.- Aunque habia escuchado
algo sobre alta sensibilidad,
descubri que era PAS cuando
fui madre en 2020. Mi hija es
una nifia altamente sensible.
Entonces, me vi tan reflejada en
ella que supe que yo también lo
era. Me compré los libros de
Elaine Aron y Karina Zegers
sobre infancia, crianza y adul-
tos y, todo tenia sentido. Me
describian a la perfeccién y des-
cribian perfectamente a mi hija.
Me senti stiper reconocida.

» “Simplemente es un
rasqo con el que nacemos
que hace que recibamos,
procesemos, empaticemos
y sintamos de una forma
diferente a otras personas”

P.- ;Qué supuso para usted
descubrir que tenias ese rasgo
del temperamento?

R.- Un alivio y una transfor-
macién. Crecemos con muchas
etiquetas que no nos pertene-
cen y a veces nos hacen sentir
que deberfamos ser de una for-
ma que no somos. Me dio la li-
bertad de ser y de vivir a mi
manera, a mis necesidades sin
juzgarme y sin sentirme mal
porlo que los demds pudieran

pensar o como pudieran actuar
conmigo. Te sientes compren-
dida en un mundo de incom-
prensién y de repente, entien-
des muchas cosas que te han
pasado alo largo dela viday
creo que eso es muy sanador.

P.- Antes de conocer esa con-
dicién extraordinaria, ;se sen-
tias diferente a los demas?
R.- Hay muchos momentos a
lo largo de mi vida en que me
he sentido diferente o que no
encajaba. Mi baja tolerancia a
las injusticias (una caracteristi-
ca de las PAS) hacia que mi se-
leccién de amistades se reduje-
ra mucho, porque odiaba la hi-
pocresia. Necesitaba mi tiempo
para observar y empezar a re-
lacionarme, a no ser, que en-
contrase a personas muy afines
ami. También, he tomado més
conciencia de todo lo que ha

» “(recemos con muchas
etiquetas que no nos
pertenecen y a veces nos
hacen sentir que
deberiamos ser de una
forma que no somos”

sucedido y sucede ami alrede-
dor, algo que a veces me difi-
cultaba para mantener una re-
lacién con personas de mi edad
y notaba que me fijaba en pe-
quefios detalles, cosas que lla-
maban mi atencién y pasaban
desapercibidas para el resto.
Me emocionaba con mucha fa-
cilidad y siempre sentia espe-
cial sensibilidad con temas so-
ciales o de la naturaleza, pro-
fundizaba en lo que vefa y
sentfa integrando informacio-

nes con mucho sentido.

P.- ;En qué momentos ese ras-
go se convertia en problema?

R.- Ahora, realmente creo
que nunca ha sido un proble-
ma. El problema ha sido que
no lo supiera y querer adaptar-
me a los ritmos, las personas y
los lugares igual que los demds
lo hacian y, que el resto de las
personas de mi entorno tam-
poco lo supieran. Por tanto,
todo esto me hacia sentir in-
comprendida e invalidada en
muchos momentos y lugares.
De hecho, a veces se me olvida
que voy a ritmos distintos y es
mi cuerpo el que se encarga de
recorddrmelo.

P.- Y sus padres, ;percibian
que era diferente a los demas
nifos?

R.- Es una pregunta dificil de
contestar, yo creo que si. Siem-
pre me han dicho que era una
nifia muy madura para mi
edad, con mucha empatia ha-
cialos demdsy queriendo ayu-
dar a las personas que lo nece-
sitaban o que yo sentfa mds
vulnerables, muy emocional,
defensora de las injusticias y
con gran curiosidad por las co-
sas que me rodeaban, a mi ma-
dre siempre le preguntaba por
el comportamiento de las per-
sonas. Mi madre a veces tam-
bién me decfa que era diferente
a las nifias de mi edad, pero
que no me preocupase, que ya
encontrarfa a las personas ade-
cuadas. También recuerdo, que
les hacia mucha gracia cuando
ibamos a la playa, que mi pa-
dre tuviera que sacarme del
agua del mar directamente ala
toalla para no ensuciarme de
arena cuando otros nifios ado-
ran revolcarse y llenarse de
arena. Aun asi, nunca me han
hecho sentir diferente, aunque
yo si lo sintiera.

La consellerade Salud se retine con representantes de la Federacion

de Salud Mental de Mallorca. Acompafiada de la directora general de Salud

Mental, Alicia Gonzalez, y de Oriol Lafau, coordinador autonémico de Salud
Mental, ha mantenido un encuentro con colectivos que forman parte de la Fede-
racién. La consellera ha trasladado a la Federacién los objetivos del Govern en
materia de salud mental, al mismo tiempo que ha ofrecido su colaboracién. Por
parte de la Federacion, han asistido Guillem Febrer, gerente de Estel de Llevant;
Alfons Suarez, gerente de Gira-Sol; Pere Quetgles, gerente de Es Garrover; Car-
me Pujol del Grec; Toni Gomila de la Fundacién Dema; M. Carmen Medina,
de la Fundacién Deixalles de Calvia, i Andreu Mayol, coordinador de la FSM.

Son Llatzer instala un bano para pacientes ostomizados, en el
marco del plan de humanizacién del Servicio de Salud. El bafio para
pacientes ostomizados ha sido posible gracias a los presupuestos participativos
del Plan de Humanizacién del Servicio de Salud. El Hospital Universitario
Son Llatzer ha instalado un bafio para pacientes ostomizados, gracias a los
presupuestos participativos del Plan de Humanizacién del Servicio de Salud.
Asf, demuestra el compromiso por mejorar la atencién médica y la calidad de
vida de los pacientes ostomizados.
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El presidente del CODB presenta las
necesidades de los dentistas a Salut

Ignacio Garcia-Moris recuerda que la OMS recomienda una ratio de 3.500 habitantes
por cada dentista y en Balears hay 1.442 pacientes por dentista, generando saturacion

REDACCION

El presidente del Colegio Ofi-
cial de Dentistas de Baleares,
CODB, Ignacio Garcia-Moris,
acompariado de su gerente, Sal-
vador Garcinufio, mantuvie-
ron una reunién con la Conse-
llera de Salut del Govern de les
Illes, Manuela Garcia y dela di-
rectora general de Salut Publica,
Elena Esteban. Enla reunién el
presidente del CODB expuso la
situacién actual de los odonté-
logos en Baleares poniendo ci-
fras sobre la mesa, ademas del
aspecto privado y ptiblico dela
odontologia en Baleares.

Garcia-Moris explicado que,
mientras la OMS recomienda
una ratio de 3.500 habitantes por
cada dentista, en Baleares tene-
mos 1.442 pacientes por dentista
lo que supone una preocupante
saturacién del mercado.

Por otra parte, el presidente
del Colegio de Dentistas re-
marca el hecho de que existen
29 plazas de dentistas en el Ser-
vicio Publico de Sanidad en
Baleares (18 en Mallorca, 3 en
Menorca, 7 en Ibiza y 1 en For-
mentera). Estas cifras dan
como resultado una ratio de
41.630 pacientes por cada den-
tista de la sanidad publica.

“No tenemos estudios epiderio-
l6gicos sobre las necesidades de los
habitantes de Baleares y seria inpor-
tante realizar uno, tal vez con la co-
laboracion de la UIB-ADEMAYy, de
esta forma, conocer el estado de sa-
lud bucodental de la poblacion de las
Islas”, explica Ignacio Garcia-

Verdnica Segura, nueva
subdirectora de Relaciones
Laborales y de Atencion al
Profesional del Servicio de
Salud. El director general del
Servicio de Salud de las Illes Ba-
lears, Javier Urefia, ha nombrado
a Verdnica Segura Robles nueva
subdirectora de Relaciones Labo-
rales y de Atencién al Profesio-
nal. Sus principales objetivos se-

En la imagen, de izquierda a derecha, Salvador Garcinufio, gerente del CODB, Ignacio Garcia-Moris, presidente del CODB, Manuela Garcia,
Consejera de Salud y Elena Esteban, directora general de Salud Pdblica.

José Miguel Quintana, responsable del Servicio Dental Comunitario, Salvador Garcinufio,
gerente del CODB, Ignacio Garcia-Moris, presidente del CODB, Manuela Garcia, Consejera
de Salud y Elena Esteban, directora general de Salud Pablica.

Moris a la Consellera de Salut.

Odontologia privada

“Uno de los temas que preocu-
pan a los dentistas de clinicas pri-

rdn promover acciones dirigidas

a cuidar del profesional e implementar un plan contra las
agresiones al personal sanitario. As{ mismo, elaborard un
plan de ordenacién de los recursos humanos y trabajard para
priorizar la captacién y fidelizacién de los profesionales y
para reactivar la carrera profesional. La nueva subdirectora
es licenciada en Derecho por la Universidad de las Illes Ba-
lears, y tiene una amplia trayectoria en el Servicio de Salud,
tanto en el &mbito de los recursos humanos como en el de las
relaciones laborales con las organizaciones sindicales.

vadas es el tema del intrusismo y
también reclamamos una ley de
publicidad sanitaria”, afirma
Garcia-Moris. El presidente ha
ensefiado unos cuantos ejem-
plos de publicidad engafiosa

en odontologfa a los médximos
representantes de la Sanidad
Ptblica Balear.

El presidente y el gerente del
CODB anuncian el proyecto de
puesta en marcha de una cam-
pafia para ofrecer un servicio
privado de urgencias odonto-
l6gicas en fin de semana para
poder atender a aquellos pa-
cientes que lo necesiten.

Sistema publico

Eltema principal del drea pt-
blica de la odontologia fue re-
cordar la ampliacién dela carte-
ra de servicios bucodentales del
Sistema de Salud, que se aprob6
el 15 de junio de 2022 y que en-
globa 4 partes: pacientes con di-
versidad funcional, pacientes
oncolégicos, nifios de 0 a 5 afios
y mujeres embarazadas. El

CODB expuso cudl es la situa-
cién actual en estos 4 grupos y
c6mo se estd llevando a cabo la
ampliacién de cartera en el caso
de los pacientes con diversidad
funcional. También se habl6 de
la necesidad de contar con den-
tistas dentro de los hospitales.

“Nos ponemos a disposicion del
Govern para poner en marcha
cualquier accién de promocion de
la salud a través del drea bucoden-
tal de los pacientes, ya que los den-
tistas somos, junto a los cirujanos
maxilofaciales, la punta de lanza
en la deteccion de muchas patolo-
gias que podemos diagnosticar a
través de una revision de la boca y
que pueden derivar en patologias
mucho mds serias”, explica Igna-
cio Garcia-Moris.

El presidente del Colegio de
Dentistas de Baleares, CODB,
Ignacio Garcia-Moris, en su
reunién con la Conselleria de
Salut pide que se deje de hablar
de salud bucodental y se hable
s6lo de salud. Aligual que otras
areas del cuerpo, laboca esté lle-
na de bacterias, en su mayoria
inofensivas, pero la boca es el
punto de entrada a las vias di-
gestivas y respiratorias, y algu-
nas de estas bacterias pueden
causar enfermedades. Normal-
mente, las defensas naturales
del cuerpoy el buen cuidado de
la boca mantienen las bacterias
bajo control. Sin embargo, sin
una higiene bucal adecuada, las
bacterias pueden alcanzar nive-
les que pueden conducir a infec-
ciones bucales, como caries y
enfermedades de las encfas.

g ¥ &

Cursos. El director general del Servei de Salut, Javier Urefia, se ha reunido con el director de
Estudis Balearics, Lloreng Perelld, para iniciar los cursos de cataldn para aquellos profesionales
dispuestos a aprender el idioma propio de las islas, con la novedad de poder iniciarse con un
lenguaje especifico del &mbito sanitario para aquellos sanitarios llegados a Balears y que no
entiendan el cataldn, para poderse adaptar rapido al vocabulario y expresiones vinculadas a

la salud.
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El Servicio de Cardiologia de
Juaneda Hospitales y la Uni-
dad de Cuidados Intensivos
del Hospital Juaneda Miramar
han desarrollado, por primera
vez en la medicina privadaba-
lear, la técnica conocida como
Impela, de asistencia circulato-
ria mecdnica, un procedimien-
to hemodindmico que ha per-
mitido salvar la vida a un pa-
ciente mayor y que acudié alos
servicios médicos de Juaneda
Hospitales con un cuadro de
enfermedad coronaria muy
grave. La técnica Impela estd
indicada para pacientes con ca-
sos muy graves de infarto de
miocardio o insuficiencia car-
diaca. Para hablar de este pro-
cedimiento acudieron a los es-
tudios de Salut i Forca Televi-
sion, en Fiwbi, la television
autonémica, los doctores José
Carlos Frias, médico intensi-
vista de la UCI del Hospital
Juaneda Miramar, con 10 afios
de experiencia, y el doctor Ru-
bén Vergara, médico cardidlo-
go de Juaneda Hospitales, con
amplia experiencia en cardio-
logfa intervencionista. Esta en-
trevista es un resumen de
aquella intervencién televisiva,
a cuya version integra puede
tener acceso el lector a través
del QR al pie de estas paginas.

—Es la primera vez que en un
centro sanitario privado se
aplica la llamada técnica Im-
pella, ;en qué consiste, Dr.
Vergara?

—La asistencia circulatoria
significa utilizar elementos me-
canicos, nuevos dispositivos
en este caso, que apoyan al co-
razén en sus actividades, cuan-
do por un motivo muy particu-
lar, como es en este caso el in-
farto que el paciente ha
sufrido, necesitamos trabajar
sobre el corazén. Para ello se
utilizan diferentes dispositi-

Del 9 al 22 de octubre 2023

El método Impella ayuda al corazén, desde
dentro, a seguir funcionando, mientras
se eliminan obstrucciones arteriales

El equipo de cardiologia hemodinamista y de medicina intensivista del Hospital Juaneda Miramar, del grupo
Juaneda Hospitales, ha realizado la primera intervencién con este sistema en la sanidad privada balear

Laura Calafat junto a los doctores José Carlos Frias y Rubén Vergara. en el platé de Salut i For¢a Fibwi TV.

vos. El Impella tiene la cuali-
dad sobre otros que utiliza un
catéter y un sistema de asisten-
cia circulatoria mecanica que
ha mejorado el perfil de asis-
tencia, porque no es tan agresi-
vo como otras técnicas.

«El paciente llegé al
hospital con un cuadro
coronario muy grave
quelollevéalaUClya
la sala hemodinamica»
—Hablemos del caso en cues-
tién, ;como lleg6 al hospital
este paciente, Dr. Frias y en
qué momento se decide 1la-

mar al hemodinamista?
—Como es habitual, ante
todo paciente que consulta por
dolor torédcico en Urgencias, se
inicia un estudio para aclarar
las posibles causas que han lle-
vado a tener ese sintoma. Una
de las causas de las que el dolor
tordcico puede ser manifesta-
cién es la enfermedad corona-
ria, es decir, tener un problema
de riego coronario en cualquie-
ra de sus expresiones, como
puede ser la angina de pecho o
el infarto agudo de miocardio.
»Yendo al caso en cuestién

—continta el intensivista—
hablamos de un paciente de
edad avanzada, pero previa-
mente sano, en una situacién
sin clinica cardiolégica basal,
que debuta con un dolor toré-
cico en las 36 horas previas al
ingreso en el hospital. Era hi-
pertenso, sin otro factor de ries-
go cardiovascular. Las pruebas
que le realizamos nos llevaron
asuponer que el paciente esta-
ba sufriendo un infarto agudo
de miocardio. Se decidi6 el in-
gresoen UCI y poner el casoen
conocimiento del Servicio de
Hemodindmica, ya que estaba
indicada una prueba que de-
nominamos coronariografia, [o
angiografia coronaria, una ex-
ploracién por rayos X durante
la cual se observan las arterias
coronarias]».

—¢Qué pruebas se hacen en
una situacion de estas caracte-
risticas, ademas de la corona-
riografia?

—Inicialmente, una historia
clinica y una exploracién fisica
meticulosa son indispensables
para enfocar el diagndstico. De
una forma mds especifica se

puede realizar un electrocar-
diograma, radiograffa de térax,
analitica completa, incluyendo
en esta prueba unos marcado-
res cardiacos que nos dicen si
hay dafio en el corazén. Y lue-
go, cuando el paciente ya estd
en UCI, realizamos una prueba
que llamamos ecocardiografia,
esto es, una ecograffa especifica
del corazén que nos evidencia
si hay algun dafio en la fuerza
contréctil del corazoén. Este pa-
ciente nos dijo, una vez ingre-
sado en UCI, que tenia fatiga,
es decir, lo que en el argot mé-
dico llamamos signos de insu-
ficiencia cardfaca y que vislum-
bramos con esta ecografia. La
gravedad del caso era manifies-
tay la precocidad de una coro-
nariograffa era indispensable.

«El Impella nos permite
tratar pacientes sin usar
medios mas agresivos
como la circulacion
extracorpodrea»
—Con todas estas pruebas ya
realizadas, Dr. Vergara, descri-
banos la intervencién con este

nuevo sistema.
—La posibilidad que nos da

este dispositivo es ante un pa-
ciente grave, como ha presenta-
do el Dr. Frias, es la de poder
asistirlo, sin tener que utilizar
métodos mucho mds agresivos,
como podria ser la cirugfa car-
diaca, y hacerlo a través de la
utilizacién de un catéter. La
ventaja del Impella, respecto de
otros sistemas disponibles en el
pasado, es que entrando en las
arterias coronarias a través de
accesos femorales [como hace
habitualmente la cardiologfa in-
tervencionista], llevando un ca-
téter desde las arterias de las
piernasy que posicionamos a
nivel del corazon, a través de
una bomba impelente, se absor-
be el flujo sanguineo en el ven-
triculo y se expulsa en la aorta,
es decir, hace el trabajo del mtis-
culo cardfaco. Es un método de
apoyo al corazén que nos per-
mite tratarlo mientras este apa-
rato hace su trabajo.

—¢Qué diferencias y ventajas
tiene este tratamiento respecto
a otros similares, Dr. Vergara?

—Los métodos que tenfamos
hasta el momento eran simila-
res, pero carecfan de bomba im-
pelente. Un elemento que la-
mentablemente no ha tenido
eficacia en casos como el que
ahora nos ocupa, es el viejo ul-
trapulsador aértico, que en este
caso tan grave no hubiera sido
suficiente. Tenemos otros dis-
positivos, que se usan en todo
el mundo, como unabomba de
circulacién extracorpdrea, muy
parecida a la que se usa en ciru-
gia cardiaca, pero que exige
otra complejidad. La particula-
ridad de este método, que cada
vez empieza a utilizarse més,
especialmente en EEUU y en
Europa, aunque disponemos
de ellos desde hace solo cuatro
o cinco afios, es que logra pasar
con el catéter a través de la vél-
vula del corazén y posiciondn-
dose dentro, apoya su trabajo,
mientras nosotros nos dedica-
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mos a resolver problemas
como las obstrucciones de las
arterias coronarias.

»Hay que destacar que losin-
tensivistas del Hospital Juane-
da Miramar, como el Dr. José
Carlos Frias, han hecho el tra-
bajo més dificil, como ha sido
identificar al paciente, apoyar-
lo, ayudarnos durante el proce-
dimiento, dado que el paciente
a veces tiene que ser intubado,
relajado o anestesiado mientras
nosotros trabajamos. El Impe-
lla, en definitiva, nos permite
trabajar més tranquilos, ya que
nos ayuda a sostener la activi-
dad del corazén y la actividad
circulatoria del paciente.

»En definitiva este trata-
miento tiene como diferencia
respecto a otros anteriores, la
eficacia, el ser un método muy
efectivo para mantener la acti-
vidad circulatoria del paciente.
Y es menos agresivo que utili-
zar una bomba de circulacién
extracorpérea como es el
ECMO, al que aludia antes.

«El médico intensivista
tiene que hacer un
diagnostico y
estabilizar al paciente
para que llegue seguro
alasalade
hemodinamia»
—¢Cuadl es el papel del médi-
co intensivista durante un
proceso como éste, Dr. Frias?

—Una vez que el paciente in-
gresa en la UCI lo primero es
monitorizar sus constantes vita-
les, conectarlo a un monito para
que al segundo tengamos la fre-
cuencia cardiaca, la tensién ar-
terial o el ntimero de respiracio-
nes por minuto. Todo eso no
quita que empecemos un trata-
miento especifico, como por
ejemplo, anticoagular u otros
tratamientos que ayudan de for-
ma inicial al paciente con unin-
farto, todo ello con cardcter pre-
vio ala realizacién de una coro-
nariograffa por parte del
hemodinamista. Todo estolo co-
ordina el médico intensivista,

DEtalle de la intervencion.

que se dedica a estabilizar al pa-
ciente, garantizando un traslado
alasala de hemodindmica y lue-
go a evitar posibles complicacio-
nes durante el procedimiento.
Una vez estamos en la sala de
hemodindmica, nosotros tene-
mos que vigilar las constantes a
las que me he referido antes y
anticiparnos ante cualquier po-
sible complicacién, de modo

cardiologia

que si se presentase, podamos
actuar en consecuencia.

—¢C6émo ha evolucionado el
paciente tras la intervencién,
Dr. Frias?

—En lineas generales la evo-
lucién fue muy satisfactoria, de
tal manera que en menos de 24
horas ya vimos una mejoria cli-
nica evidente. El procedimiento

fue largo y laborioso, pero no
hubo ninguna relevancia en el
dafo en el corazén. Es mas, el
paciente quedé totalmente esta-
ble alas 24 horas y a las 72 fue
dado de alta. Hay que tener en
cuenta que estas 72 horas son
cruciales en cuanto a la presen-
taciéon de complicaciones. Es
mads, la ecografia que le fuimos
haciendo al paciente de forma

* Salut i Forca

seriada evidenci6 claramente
los sintomas de mejorfa, mani-
festados en esa fuerza de con-
traccién del corazén. Hasidoun
proceso muy satisfactorio, pro-
pio del buen hacer de los com-
pafieros hemodiniamistas y con
la ayuda técnica del Impella.

—¢Cual es la importancia de
agregar esta técnica a la medi-
cina privada, Dr. Vergara?
—En realidad se trata de un
trabajo de equipo, pero bésica-
mente esto mejora la calidad
de la asistencia. La innovacién
tecnolégica, la incorporacién
de dispositivos, el trabajo mul-
tidisciplinario, como en este
caso, en el que el hemodina-
mista necesita del compafiero
intensivista para que le sosten-
ga al paciente, porque de otro
modo no llega. Mejorar estos
procesos, llevar la frontera un
poco mds alld es lo que hace
que mejoremos la calidad dela
asistencia. Para Juaneda Hos-
pitales es un salto de calidad,
pero también lo es para la so-
ciedad balear en general.

—¢Cuadl cree que puede ser el
beneficio a futuro de la llega-
da de una técnica como ésta,
Dr. Frias?

—En primer lugar, toda in-
novacion, toda técnica avalada
por la evidencia, que venga a
ayudar en medicina es una
grannoticia. El médico tiene en
su mano un gran abanico de
posibilidades para poder dar
solucién al problema que pre-
senta el paciente. Es mas, el
reto al que nos presentamos los
médicos en presente y en futu-
ro es que cada dia los pacien-
tes, quizd por el envejecimien-
to de la sociedad, son maés fra-
giles y tienen mds patologfas
asociadas. Eso implica que
igual tengamos que individua-
lizar mucho més el tratamiento
y dar soluciones mds acordes a
segin qué edades y a segin
qué patologfas, de modo que el
paciente es el gran beneficiado.
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El Dr. Joan Alguersuari, director de Cardiologia de Juaneda Hospitales, y los cardidlogos intervencionistas, Dres R. Vergara, M. Usén y A. Gémez.

Cardiologia
Intervencionista de
Juaneda Hospitales ha
hecho la primera
denervacion de arterias
renales

El equipo de Cardiologfa In-
tervencionista de Juaneda
Hospitales ha sido noticia tam-
bién por haber realizado con
éxito —y por primera vez en la
sanidad balear— una opera-
cién de denervacién de arterias
renales para el tratamiento de
la hipertension arterial (HTA)
en un paciente que no respon-
dia a las terapias habituales.

Consiste en acceder median-
te un catéter, por el interior de
una arteria renal, hasta una red
de tejido nervioso que envuel-
ve el vaso y cuya activacién
desmedida causa en gran parte
la HTA. EI catéter posee elec-
trodos que se posicionan en la
pared arterial, emitiendo on-
das de radio capaces de inacti-
var estos nervios, sin efectos
secundarios.

El procedimiento es minima-
mente invasivo. Se realiza en la

L
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Sala de Hemodindmica. El pa-
ciente estd 24 horas hospitaliza-
do, después de las cuales puede
regresar a su domicilio, reanu-
dando su vida normal, experi-
mentando en los meses siguien-
tes un descenso importante de
la tensién arterial, lo que reduce
el riesgo cardiovascular.

El equipo de Cardiologfa In-
tervencionista de Juaneda
Hospitales esta integrado por
los doctores Mariano Uson,
Alfredo Gémez y Rubén Ver-
gara, bajo la direccién del jefe
de Cardiologia del grupo, el

Dr. Joan Alguersuari Cabis-
col. El Dr. Vergara ha sido el
encargado dellevar a cabo esta
primera intervencién.

La denervacién de arterias re-
nales es un procedimiento
aprobado anivel internacional,
con el apoyo de las sociedades
cientificas europeas e importan-
tes documentos de consens0,
publicados el pasado marzo,
tanto por la Sociedad Europea
de Cardiologia como por la So-
ciedad Espafiola de Hiperten-
sién, en los que se reconoce
como indicacién para los casos

hipertensi6n arterial refractaria
(situacién clinica enla que el pa-
ciente estd medicado y se cuida
pero la HTA no mejora).

El paciente intervenido,
dado de alta tras 24 horas de
observacién, es un hombre de
37 afios que llevaba varios de
meses de baja por tener la pre-
sién arterial muy alta, con gra-
ve riesgo de complicaciones
cardiovasculares, infarto de
miocardio o ictus, algo que
afecta también a pacientes j6-
venes y que no responden a los
tratamientos, como este caso.

Ciencia y técnica

1 desarrollo de la cardiologia inter-
vencionista representa un antes y
un después en la atencién cardio-
l6gica. En ella, se encuadran los
dispositivos de asistencia circula-
toria mecdnica a corto plazo. Estdn disefiados
para proporcionar soporte hemodindmico
para una amplia gama de condiciones clini-
cas, que van desde la insercién preventiva
para procedimientos invasivos en las arterias
coronarias hasta el tratamiento del shock car-
diogénico o la insuficiencia cardfaca aguda
descompensada. En situaciones especiales y
planificados para plazos mayores, incluso se
utilizan, como puente al trasplante cardiaco.
Dan soporte circulatorio al realizar trabajo
para el ventriculo izquierdo , derecho 0 am-
bos y se dividen 4 cuatro categorias principa-
les. Por un lado estdn las bombas con balén
intraadrtico, por otro los dispositivos de asis-
tencia circulatoria mecanica percutdnea sin
balén, Blas ombas oxigenadoras de membra-
na extracorpérea y por ultimo las bombas
centrifugas no percutdneas, que se utilizan
para derivacién cardiopulmonar.
Pueden ser ttiles en la prevencién o mejora
del shock cardiogénico, en la reduccién de la

congestién pulmonar, la
reduccién de las mani-
festaciones de isquemia
miocdrdica y en el pro-
pio tamafio del infarto
agudo de miocardio.

Jaume Orfila

Eldispositivo Impella .o Gientifico
puede suponer una alter- de Salut i Forca
nativa a las técnicas qui-

rurgicas. En casos selec-

cionados, la tinica. Limitado a 7-10 dfas y como
eslégicono estd exento de complicaciones gra-
ves en el ambito de la coagulacién y la infeccién.

Ya se han introducido dispositivos de nue-
va generacién como el implante percutdneo
de Impella biventricular (Bi-Pella) que permi-
te afrontar nuevos aspectos limitados en las
versiones anteriores.

Si se seleccionan cuidadosamente las indi-
caciones los resultados le acompafian. Ade-
mds, a a medida que se van desarrollando
nuevos equipos, la creacién de equipos mul-
tidisciplinarios para la atencién de pacientes
en situacion refractaria y la coordinacién en
red con los hospitales del drea consiguen una
supervivencia hospitalaria de mds de la mitad
de los pacientes atendidos.

https://www.saludediciones.com/2023/10/04/brainlab-juaneda-hospitales//

«Enunssignificativo porcenta-
je de personas —explica el Dr.
Vergara— los nervios simpati-
cos que envuelven las arterias re-
nales ejercen una efecto nocivo
sobre las mismas. Esta disfun-
cién, para la cual existe una pre-
disposicién genética, causa un
aumento excesivo de la tensién
arterial y eliminarla puede redu-
cir hasta en un 20% la HTA».

La denervacién de arterias
renales es un procedimiento
hemodindmico. El especialista,
mediante una puncién mini-
mamente invasiva accede a la
arteria femoral, introduciendo
un catéter que guia hasta las ar-
terias renales, auxiliado por
una angiografia (Rayos X) que
permite identificar las arterias
diana y actuar sobre el sistema
nervioso que las rodea.

«Esta intervencién —afiade el
Dr. Vergara— ha evolucionado
tecnolégicamente en los tiltimos
afios, mejorando su efectividad
clinica, pasando de utilizarse un
catéter con un tinico electrodo a
otro con cuatro. Esos electrodos
transmiten radiofrecuencia ge-
neradora de calor a la pared ar-
terial provocando la ablacién de
los nervios periféricos».

Acceda al contenido completo
escaneando este codigo QR
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GABRIEL UGUET DIRECTOR GERENTE DEL HOSPITAL PARQUE LLEVANT

‘Nos hemos convertido en lider indiscutible
de la sanidad en el Llevant de Mallorca’

El sector sanitario estd
viviendo momentos
complicados por la gran
demanday los largos
tiempos de espera debido
a la falta de personal
sanitario. En estos
momentos, el sector de la
salud privada es consciente
de su importante papel y
actda en consecuencia. El
Gltimo ejemplo es la
incorporacién de la
Policlinica Llevant en
Felanitx a la red asistencial
de Hospitales Parque.
Gabriel Uguet, director
territorial de Hospitales
Parque en Baleares, nos
explica los detalles.

CHARLOTTE MILLER

P-- El grupo Hospitales Parque
acaba de incorporar a sured la
Policlinica Llevant en Fela-
nitx. Un paso importante para
Ustedes...

R.- Sin duda es un paso im-
portante, del que estamos muy
satisfechos y orgullosos, ya que
incorporamos uno de los cen-
tros sanitarios con mds solera
de Baleares y al que esperamos
ayudar a seguir creciendo. Su
incorporacién supone la confir-
macién de la decidida apuesta
que Hospitales Parque estd ha-
ciendo por Mallorca, y sobre
todo por la zona de Llevant,

Hospitales Parque incorpora la Policlinica

Llevant de Felanitx a su red asistencial
El nuevo centro, que dependerd del Hospital Parque

i

para dar servicio a las poblacio-
nes mas alejadas de Palma. La
Policlinica Llevant de Felanitx
ya es nuestro sexto centro en el
Levante de Mallorca, junto con
el hospital de 70 camas y la resi-
dencia geriatrica de 74 camas,
ambos en Porto Cristo; el poli-
clinico Laserclinic de Manacor
y dos centros médicos en Cala
Mesquida y Porto Colom.

P.- Ya es toda una red asisten-
cial en Mallorca dentro de la
red nacional.

R.- Conlanueva policlinica en

iy
="

Felanitx, Hospitales Parque con-
solida su liderazgo enla zona de
Llevant de Mallorca. En el afio
2022 uno de cada cuatro residen-
tes en la zona de Llevant utiliza-
ron los servicios de Hospitales
Parque en Mallorca ya que brin-
damos asistencia sanitaria desde
el noreste pasando por Manacor
y Porto Cristo hasta el sureste, sin
olvidarnos del Pla de Mallorca.
El nuevo centro en Felanitx da
servicio a la poblacién residente
delas zonas de Felanitx, Campos,
Santanyf, Ses Salines, Villafranca
y Porreres, complementando asi

mds de la firme apuesta del
grupo por Mallorca, y sobre
todo por la zona de Llevant,
consolidando nuestra presen-
cia en Baleares”. En esa li-
nea, Uguet subraya el pa-

nuestra presencia en la zona del
levante mallorquin més alejada
del Hospital Parque Llevant.

P-- ;Qué servicios ofrece la Po-
liclinica Llevant de Felanitx?

R.- Se trata de un centro ope-
rativo y consolidado, que ac-
tualmente tiene un servicio de
medicina general de lunes a
viernes tanto de mafiana como
de tarde. Estamos ya ofreciendo
un amplio abanico de especiali-
dades, desde el servicio de labo-
ratorio pasando por medicina
estética, reconocimientos médi-
cos y servicio de prevencién de
riesgos laborales hasta la gine-
cologfa, dermatologia, oftalmo-
logfa, traumatologfa, podolo-
gfa, psicologfa, otorrinolaringo-
logfa, fisioterapia y radiologfa.

P-- ;Y qué planes tiene Hospi-
tales Parque para su nuevo
centro?

R.- Durante las préximas se-
manas, esperamos completar
este amplio cuadro médico con
mads especialistas y nuevas es-
pecialidades. Nuestra intencién
es que se convierta en el centro
de referencia para los residentes
de la zona, para que puedan
evitar largos desplazamientos y
tengan los servicios sanitarios al
alcance de su mano.

P-- El Hospital Parque Llevant
celebra este afo diez afnos des-

* Saluti Forga

de su fundacién en 2013. Des-
pués de haber pasado los afios
dificiles dela pandemia, ;cémo
se ha desarrollado el afo 2022?
R.- El afio pasado, los centros
que sumamos lared de Hospita-
les Parque en Baleares hemos ex-
perimentado un importante au-
mento de actividad con mds de
60.000 consultas externas, esto
fueron 10 % mads que en2021. Re-
alizamos casi 30.000 pruebas ra-
diolégicas -un incremento del 21
% respecto a 2021-; las estancias
hospitalarias aumentaron un 15
%, alcanzando mds de 15.000; y
serealizaron 3.820 intervenciones
quirdrgicas con un crecimiento
del 41% sobre el afio anterior.

P.- Como ya nos ha comenta-
do, Hospitales Parque es un
grupo hospitalario a nivel na-
cional. ;En qué otras zonas de
Espaiia ofrecen sus servicios?

R.- Hospitales Parque tiene 7
hospitales y varios policlinicos
distribuidos en Extremadura,
Castilla La Mancha, Canarias y
Baleares. Se ha convertido en
un grupo de referencia a nivel
nacional con un ambicioso
plan de crecimiento. Su apues-
ta por Mallorca es decidida, y a
parte de la incorporacién de
nuevos centros -como ahora el
de Felanitx-, estamos continua-
mente trabajando para incre-
mentar consultas, facultativos
y servicios.

temente incorporada Policlinica Parque
Llevant en Felanitx.

Un grupo sanitario sélido

En el afio 2022 Hospitales Parque en

Lievant, da servicio a las poblaciones de Felanitx,
Campos, Santanyi, Ses Salines, Villafranca y Porreres

REDACCION

Hospitales Parque ha incorporado a
su red asistencial la Policlinica Llevant,
ubicada en Felanitx (Mallorca), exten-
diendo de esta manera sus servicios
para ofrecer asistencia a los residentes
de la zona sureste de la Isla. Con este
nuevo centro, Hospitales Parque con-
solida su presencia en Baleares y re-
fuerza la asistencia sanitaria en la zona
del Llevant de Mallorca.

Actualmente, el policlinico cuenta
con servicio de medicina general, ser-
vicio de laboratorio, medicina estética,

reconocimientos médicos, servicio de
prevencion de riesgos laborales, gine-
cologfa, dermatologia, oftalmologia,
traumatologia, podologfa, psicologia,
otorrinolaringologfa y fisioterapia.
Asimismo, tras la adquisicién, Hospi-
tales Parque tiene previsto dotar de
mas servicios y especialistas al nuevo
centro para convertirlo en el centro de
referencia para residentes de las pobla-
ciones de Felanitx, Campos, Santanyf,
Ses Salines, Villafranca y Porreres.
Gabriel Uguet, director territorial de
Hospitales Parque Baleares, afirma que
“esta nueva incorporacion es una muestra

pel actual del sector de la
salud privada para brin-
dar asistencia sanitaria a
los mallorquines, desde el
noreste, pasando por Manacor y Porto
Cristo, hasta el sureste de la region.

El grupo hospitalario, que opera a ni-
vel nacional, dispone actualmente de
varios centros en Mallorca, todos ellos
localizados en la zona del Llevant, para
atender a la poblacién mds alejada de
la capital, Palma. Cuenta con un hospi-
tal de 70 camas y una residencia geria-
trica de 74 camas, confromando el
Complejo Hospitalario Parque Llevant,
en Porto Cristo (Manacor), el policlinico
Laserclinic en Manacor, dos centros
médicos en Cala Mesquida (Capdepe-
ra) y Porto Colom (Felanitx) y la recien-

Baleares experiment6 un importante
aumento de actividad con mads de
60.000 consultas externas, que supuso
un 10 % mds respecto al afio 2021, casi
30.000 pruebas radiolégicas, con un in-
cremento del 21%, més de 15.000 es-
tancias hospitalarias, creciendo en este
caso en un 15%, y 3.820 intervenciones
quirdrgicas, con un crecimiento del
41% sobre el ano anterior.

De este modo, la Policlinica en Felanitx
se incorpora a la red nacional de Hospi-
tales Parque, que actualmente cuenta
con 7 hospitales enla Peninsula, Islas Ca-
narias e Islas Baleares, ademas de 6 cen-
tros médicos, uno en Lanzarote, cuatro
en Mallorca (Laserclinic en Manacor, Fe-
lanitx, Cala Mesquida y Porto Colom)y
otro en Corralejo (Fuerteventura).
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Juaneda Hospitales incorpora el primer
equipo Brainlab de neuronavegacion con
TAC robotizado intraoperatorio de Baleares

Juaneda Hospitales, lider
de la sanidad privada
balear, es pionero en las
Islas con la incorporacioén
de este primer equipo
Brainlab completo, que
permite cirugias
minimamente invasivas y
maAs precisas en
especialidades
quirdrgicas de alta
complejidad, como las
que se redlizan en tronco
y cabezq, por
especialistas en
Neurocirugia,
Traumatologia, Cirugia
Maxilofacial y
Otorrinolaringologia,
aumentando la seguridad
y acortando la
recuperacion para los
pacientes

REDACCION

Juaneda Hospitales, lider de
la sanidad privada balear, ha
incorporado, de forma pionera
en las Islas, el primer equipo
completo de Brainlab, integra-
do por un neuronavegador
“Curve” y un TAC robotizado
intraoperatorio “Loop-X", am-
bos de tltima generacién.

El neuronavegador posibilita
cirugfas minimamente invasivas
y maés precisas en especialidades
quirtrgicas de alta complejidad,
como las que se realizan en tron-

+
Juaneda

Hospitales

El primer neuronavegador Brainlab en Baleares

e os BrainlabT

E3 un neyronavegador suxfiiada por un TAC
rabatizado intraspertorio "Loop-X"

eneficios para el paclenis
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co y cabeza en Neurocirugia,
Traumatologfa, Cirugia Maxilo-
facial y Otorrinolaringologia.

Con este equipo aumenta la
seguridad y se acorta la recu-
peracion de los pacientes, tal
como ya se ha comprobado en
las intervenciones desarrolla-
das por el Dr. Alexis Palpan,
neurocirujano de Juaneda Hos-
pitales, encargado de la puesta
en marcha del equipo.

«El sistema Brainlab permite
una planificacion quiriirgica previa
mostrando mediante algoritmos de
Inteligencia Artificial (IA) los mo-
delos de intervencion y todos los po-
sibles resultados quiriirgicos de
manera anticipada, para evitar im-
previstos», explica el Dr. Palpan.

«Anivel intraoperatorio —con-
tintia— se utilizan ambos aparatos
en conjunto (el neuronavegador y
el TAC robotizado intraoperatorio)
durante las intervenciones». El
TAC genera imagenes que in-
mediatamente son transferidas
al navegador.

Esta transferencia ayuda al
cirujano «a identificar en tiempo
real las estructuras en las que se
estd interviniendo, con una mayor
seguridad, permitiendo que las in-
tervenciones sean minimamente
invasivas. El Brainlab procesa lo
que ve a través de las imdgenes y
realiza propuestas en base a la 1A,
que se va actualizando periédica-
mente, recogiendo la experiencia

*pasa a la pagina siguiente
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acumulada en anteriores inter-
venciones realizadas por todos los
equipos Brainlab instalados en los
principales hospitales del mundo».
El Dr. Palpan destaca que «es
el cirujano, que conoce al paciente,
quien va tomando cada una de las
decisiones», beneficidndose de
la gufa que le ofrecen el neuro-
navegador y el TAC intraope-
ratorio que «actiian como un
“GPS” dentro del cuerpo».

Pacientes complejos

En pacientes complejos y
reintervenidos las grandes he-
ridas quirtrgicas iniciales de-
jan complejas cicatrices, tam-
bién internas, que dificultan la
cirugfa. El neuronavegador
«nos guia a través de esa niebla»,
explica el Dr. Palpan. El ciruja-
no «identifica las estructuras, evi-
tando las grandes heridas quiriir-
gicas, aumentando la seguridad y
acortando la recuperacion».

Esta nueva tecnologia de
neuronavegacién Brainlab re-
presenta un cambio radical en
la seguridad de las intervencio-
nes mds complejas, ya que ade-
mads facilita una planificacién

previa de los campos quirtirgi-
cosy verifica el resultado final,
todo ello guiado por un siste-
ma de IAy elementos de reali-
dad aumentada.

Las intervenciones en las
que estd indicado el Brain-
lab son las propias de la [ '
Neurocirugia en la co-

lumna cervical, dorsal,

y lumbar, lesiones cere- »
brales y craneotomias y
cirugfa funcional de esti-
mulacién cerebral profun-
da. También, en Cirugia
Maxilofacial, intervencio-
nes complejas de las es-
tructuras 6seas de la
cara, Otorrinolarin-
gologia y Trauma-
tologfa.

El quiréfano
que se ha acon-
dicionado en
Clinica Juane-
da para el
Brainlab se ha
dotado de
una nueva
mesa quirar-
gica radio-
transparente
de dltima ge-

.
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neracién y cuenta con un mi-
croscopio Kinevo 900 con vi-
sualizacion ptica y digital en
4K, y 3D, para micro inspec-
cién con el endoscopio QEVO,
controlada por el cirujano.

Quirofano especial

Este quiréfano especial estd
atendido por varios equipos
profesionales de alta cualifica-
cién: un equipo quirtdrgico, un
equipo anestésico y, eventual-

” mente, especialistas en neuro-
fisiologfa. También es crucial
el equipo técnico especifico de
radiologia (que ayuda a con-
trolar y manejar el Brainlab),
asi comolos profesionalesde |
enfermeria quirtrgica que a |
se han especializado en el puaneda a
manejo de esta nueva tec- oS
nologfa. i
La seguridad de los pro- |
fesionales durante la rea-
lizacién de las pruebas ra-
diolégicas estd garantiza-

-

da  por  sistemas J
especiales de aislamiento :
\ y procedimientos que L b
/ llevan a garantizar una i a
menor radiacién para el i

paciente y el personal
quirtrgico.

:'li||'\"_

EI Dr. Alexis Palpan.
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La Asociacion vuelve a reivindicar
que el rosa es mas que un color’ por
el Dia Mundial del Cancer de Mama

Las Juntas Comarcales y Locales de la entidad en Illes Balears organizan eventos rosas
y caminatas solidarias que se celebraran a lo largo de todo el mes de octubre

REDACCION

En el marco del Dia Mundial
Contra el Cancer de Mama, La
Asociacién Espafiola Contra el
Céncer vuelve a reivindicar la
importancia de que ‘El Rosa es
mads que un color’ con el obje-
tivo de devolver la identidad
movilizadora de este color.
Hasta ahora, gracias al “rosa”
se han conseguido grandes
avances frente al cdncer de
mama, el tumor m4s frecuente
enmujeres entre 45y 65 afios a
nivel mundial, pero es necesa-
rio contar con méds investiga-
cién, deteccién precoz y apoyo
pararesponder a la realidad de
los pacientes que conviven con
esta enfermedad y sus familias.

La camparia # EIRosaEsMés-
QueUnColor hace referencia a
la necesidad de mantener al
movimiento social en el centro,
ya que ha sido uno de los mo-
tores principales que ha impul-
sado grandes avances en la in-
vestigacion y ha movilizado a
la sociedad para concienciar
sobre el cdncer de mama y au-
mentar la participacién de las
mujeres en el cribado.

Y es que, gracias a los criba-
dos, se ha conseguido mejorar la
deteccién y el diagnéstico de
forma temprana, aumentando
asf la esperanza de vida. Pero,
no hay que bajar la guardia y,
por ello, la Asociacién recuerda
la importancia de la participa-
cién en estos programas de cri-
bado, destinados a la poblacién
enriesgo entre 45/50 y 69 afios.

Sibien es cierto que la super-
vivencia media de cdncer de
mama a 5 afios ha aumentado
al 85%, no todos los tumores
soniguales. Es necesario mejo-
rar el conocimiento sobre el
cdncer de mama triple negati-
vo, el cdncer mds agresivo y
mayor capacidad de creci-
miento y proliferacion.

Detrds del color rosa también
estdn las necesidades sociales,
emocionales y psicolégicas de to-
das las mujeres con cancer de
mama, asi como todos los servi-
cios de apoyo gratuitos que pres-
ta la Asociacién que, en 2022,
atendié a 10.669 pacientes, un

r.;-, v-‘-‘::'.t":; n
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Productos solidarios rosas elaborados
por voluntariado de Illles Balears

Cada afio, el equipo de volun-
tariado de la Asociacién en Illes
Balears confecciona de manera
artesanal productos solidarios
rosas. Durante los tltimos me-
ses, han llevado a cabo talleres
en todas las sedes islefias de pul-
seras con adornos de madera y
soportes para fotos y tarjetas ela-
borados mediante la técnica de
dotting. Los productos se pue-
den adquirir en todas las sedes y
en las mesas que distribuird la
Asociacién a lo largo de este mes
de octubre por los municipios de
las Islas.

W
: an gr&hﬂta pam
deteccion prﬂcﬂz.

asociacion
espanola
contra el cncer

P d

Detalle de las pulseras solidarias rosas de este ano.

M £l equipo de voluntariado
de la Asociacion en las Islas
ha elaborado de manera
artesanal nuevos
productos solidarios rosas:

pulseras con adornos de
madera y soportes para
fotos y tarjetas realizados
mediante la técnica de
dotting

31% del total de mujeres con
cancer de mama en Espafia.

Impulsar el movimiento
rosa significa impulsar la in-
vestigacién y mejorar la cali-
dad de vida de los pacientes.
Por ello, la Asociacién ha
lanzado una serie de pro-
ductos solidarios, a través de
su tienda online y en las se-
des provinciales, cuya recau-
dacién integra se destinard a
financiar proyectos de inves-
tigacién y a ofrecer asistencia
psicooncoldgica, social y sa-
nitaria en todas las fases de
la enfermedad. También se
empleard en servicios rela-
cionados con ayudas econé-
micas, una ayuda destinada
a sufragar los gastos deriva-
dos de la enfermedad.

Detalle de voluntaria realizando piezas de dotting.
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Eventos solidarios en Illes Balears con motivo de la
campana de sensibilizacion contra el cancer de mama

'Cena solidaria rosa’ en
Ibiza

Se celebrard el 11 de octubre, a
las 21 horas, en el Club N4utico
deIbiza. Precio: 60 euros. Las en-
tradas pueden adquirirse en la
sede de la Asociacién en la isla
(Josep Zornoza Bernabeu, 5), con-
tactando con los miembros de la
Junta Insular en el teléfono 689
049 757 o en el Restaurante del
Club Nautico. La velada contard
con las actuaciones en directo de
ANNA-By Canallas del Guateke
y habrd sorteo de regalos.

Caminata solidaria
‘Llucmajor en Marcha
Contra el Cancer’

celebrard el 15 de octubre, a las
10.30 horas. Salida desde la Plaza
de la Libertad. El precio es de 8
euros e incluye camiseta de rega-
lo para las primeras 200 inscrip-
ciones y seguro para todos los
participantes. Nifios hasta 11
afios, inscripcion gratuita. Tienen
que acudir acompafiados de un
adulto. Inscripciones presencia-
les en la sede comarcal de Inca
(Avenida General Luque, 52) el
dia 9 de octubre, de 10 a 14 horas
ydel6al8horas.Dially13de
octubre, de 10 a 14 horas. M&s in-
formacion: 651 043 945.

Caminata solidaria
'Sant Joan en Marcha
Contra el Cancer'

Caminata solidaria anual para
todos los ptiblicos. Se celebrard el
12 de octubre, a las 10 horas. Con-
centracién a las 9.30 horas. Salida
desde la Plaza de Espafia de Lluc-
major. Todos los participantes de-
ben llevar subidén de agua. El pre-
cio es de 8 euros e incluye camiseta
deregalo paralas 300 primeras ins-
cripciones y seguro para todos los
participantes. Nifios hasta 11 afios,
inscripcién gratuita. Tienen que
acudir acompafiados de un adul-
to. Inscripciones: dia 7 de octubre,
en la primera Feria de Salud y
Mente, en el horario de la Feria.

'Pamboliada solidaria’
en Mancor de la Vall

Caminata solidaria anual. Se ce-
lebraré el 15 de octubre, alas 10 ho-
ras. Ruta: Alrededores del pueblo
de Sant Joan (5 km aproximada-
mente). Los asistentes deben llevar
merienda y agua de casa. El precio
es de 8 euros e incluye camiseta de
regalo para las primeras 250 ins-
cripciones y seguro para todos los
participantes. Nifios hasta 11 afios,
inscripcién gratuita. Tienen que
acudir acompafiados de un adul-
to. Inscripciones presenciales: Baix
de la Vila y en Can Tronca (los sa-
bados, de 18 a 20 horas).

Charla ‘Conoce mas
sobre el cancer de
mama' en Mao

Se celebrard el 14 de octubre, a
las 20.30 horas, en el Casal de
Cultura de Mancor. El precio es
de 15 euros adultos y 10 euros ni-
fios hasta 12 afios. Venta de tic-
kets en el Ayuntamiento, del 4 al
11 de octubre, de 9 a 13 horas.
Mais informacion: 666 057 341.

'Cena solidaria rosa' en
Formentera

Impartida por la Dra. Maria de
los Llanos Gil, oncéloga en el
Hospital General Mateu Orfila.
Se celebrard el 20 de octubre, alas
18.30 horas, en Can'Oliver (calle
de Anuncivay, 2). M4s informa-
cién: 607 274 397 0 665 014 389.

Caminata solidaria
'Ciutadella en Marcha
Contra el Cancer'

Organizada un afio més por el
Hotel Cala Saona a beneficio de la
Asociacion. Se celebrard el 14 de oc-
tubre, a partir de las 20 horas. Pre-
cio: 50 euros. Los interesados pue-
den adquirir suentrada en el Hotel
Cala Saona o contactando con los
miembros de la Junta Insular en el
teléfono 689 049757. Habrd un sor-
teo de mds de 200 regalos donados
por comercios locales de laisla.

Caminata solidaria 'Incaen
Marcha Contra el Cancer’

Se celebrari el 21 de octubre;
encuentro a las 10.30 horas e ini-
cio de la caminata a las 11.30 ho-
ras, delante de la sede de la As-
sociacién (Marqués de Albranca,
23). Recorrido: Marqués de Al-
branca, P1 Artrutx, Contramura-
da P1 de les Palmeres, P1 Nova,
P1 Llibertat, Ses Voltes, P1 de la
Catedral y Pl del Born. Mas in-
formacién: 900 100 036.

Caminata solidaria ‘Alaro en
Marcha Contra el Cancer’

Caminata solidaria anual no
competitiva por las calles de Inca
(3,5 km aproximadamente). Se

Caminata solidaria anual para
todos los ptiblicos. Se celebrard el
22 de octubre, alas 9.30 horas. Sa-

lida desde la Plaza del Ayunta-
miento. El precio es de 8 euros e
incluye camiseta de regalo para
las primeras 300 inscripciones y
seguro para todos los participan-
tes. Nifios hasta 11 afios, inscrip-
cién gratuita. Tienen que acudir
acompafiados de un adulto. Ins-
cripciones:los dfas 1,7y 14 de oc-
tubre, en el stand de la Plaza del
Ayuntamiento, de 9.30 a 12 horas.

Caminata solidaria
'Lloseta en Marcha
Contra el Cancer’

Se celebrard el 28 de octubre, alas
16 horas, con salida desde la Plaza
de Espafia. Caminada no competi-
tiva por las calles de Lloseta con fi-
nal derecorrido en Sa Mina. El pre-
cioes de 8 euros eincluye camiseta

deregalo para las primeras 250 ins-
cripciones y seguro para todos los
participantes. Nifios hasta 11 afios,
inscripcién gratuita. Tienen que
acudir acompafiados de un adulto.
Inscripciones en el Ayuntamiento
de Lloseta los dias 25 y 26 de octu-
bre, de 9.30 a 13.30 horas, y en Sa
Minalos dias 25y 26 de octubre, de
15a19.30 horas. Més informacion:
620 969 747 y 690 624 063.

‘VIlIl Mallorca En Marcha
Contra el Cancer' en Palma

Se celebrard el 29 de octubre,
consalida y llegada enla Avenida
Antoni Maura. Todos los intere-
sados pueden colaborar en la lu-
cha contra el céncer participando
en una de las dos modalidades:
Carrera Open (8 km) a las 10 ho-

Mallorca
en marcha

contra el cancer

PARC DE LA MAR

AV. D'ANTONI MAURA (PALMA)

20 de oct.

CARRERA OPEN 8 KM

CAMINATA POPULAR 4 KM

INSCRIPCION GRATUITA
PARA MEMORES DE 12 ARDS
¥ PERSOMNAS CON
DAVERSIDAD FUNCIONAL

ras (2 vueltas al circuito) o Cami-
nata Popular (4 km)alas 12 horas
(1 vuelta al circuito, de cardcter no
competitivo). El precio para la
Carrera Open es de 16 euros
para todas las edades y gratuito
para participantes con diversi-
dad funcional. El precio para la
Caminata Popular es de 8 euros
para los adultos y gratuito para
nifios hasta 12 afios y participan-
tes con diversidad funcional. El
precio incluye camiseta conme-
morativa y una bolsa de tela
paralos primeros 2.100 inscritos
en el evento, independientemen-
te de la modalidad escogida. Se
respetard la talla solicitada en la
inscripcion hasta agotar existen-
cias de la misma.

Inscripciones abiertas en elite-
chip.net.
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La Asociacion y REUPS acercan a las universidades los
peligros del tabaco y sus nuevas formas de consumo

Ambas entidades se unen en una gran accion conjunta se unen para concienciar a los jovenes sobre
la importancia de dejar de fumary la peligrosidad de los nuevos dispositivos electronicos de vapeo

REDACCION

La Asociacién Espafiola con-
tra el Cdncer, con motivo del
Dia de las Universidades Salu-
dables, junto ala Red Espafiola
de Universidades Promotoras
de Salud (REUPS), realizan
conjuntamente diversas accio-
nes en las universidades con el
objetivo de sensibilizar al
alumnado universitario acerca
del impacto de los vapeadores
ensu salud y en el impacto me-
dioambiental de los mismos.

A través de esta alianza, la
Asociacién despliega a su vo-
luntariado en el territorio para
concienciar a los més jovenes
sobre los efectos perjudiciales
tanto del tabaco convencional
como de los vapeadores. Por
esta razon, se han instalado
mesas informativas en univer-
sidades en diferentes provin-
cias como: Illes Balears, Grana-
da, Jaén, Almeria, Las Palmas,
Burgos, Sta. Cruz de Tenerife,
A Corufia, Murcia, Zaragoza,
Caceres, Huelva, Girona, Cas-
tellén, Cérdoba, Mélaga, Va-
lencia, La Rioja, Teruel, Madrid
y Cantabria.

Acciones en Illes
Balears por el Dia de
las Universidades
Saludables

En Illes Balears, la Asocia-
cién Espafiola Contra el Can-
cer y la Universitat de les Illes
Balears (UIB) firmaron un con-
venio de colaboracién el 3 de
marzo del 2022 para conseguir
que su campus sea un espacio
libre de humo. Desde entonces,
han trabajado conjuntamente a
través de la Mesa de Tabaco
conformada por diferentes
profesionales de ambas entida-
des, han colocado la sefialética
correspondiente en los espa-
cios nombrados libres de
humo (en las entradas de los
edificios y zonas colindantes,
continuando posteriormente a
lo largo de todo el campus) y
han llevado a cabo dos cursos
de deshabituacién tabdquica
en el predio.

También han desarrollado
campafias de sensibilizacién y
concienciacién en toda la co-
munidad universitaria a tra-
vés, por ejemplo, del reparto
de pegatinas entre los alumnos
y trabajadores como simbolo

L3

de adhesi6n a la camparia con-
junta; accién que hoy vuelven
arealizar para reforzar el men-
saje de la importancia de no fu-
mar y los dafios que produce a
la salud, ademads de la realizar
juegos de la Asociacién como
la ‘Ruleta Saludable’.

Una alianza que
permitira avanzar en la
lucha contra el tabaco

La Asociacién Espafiola
Contra el Cancer y la Red Es-
pafiola de Universidades Pro-
motoras de Salud (REUPS) se
unen en una alianza para tra-
bajar en la promocién de los
hébitos de vida saludable entre
el alumnado de los centros uni-
versitarios, poniendo especial
foco en la prevencién del taba-
quismo.

Gracias a esta alianza, se con-
seguird sensibilizar a mds de
500.000 estudiantes de provin-
cias diferentes, ya que las me-
sas se instalardn en un total de
20 universidades.

Esta unién, que naci6 a raiz
del European Conference on
Tobacco or Health que se cele-
bré Madrid el pasado mayo,
supondrd un paso més en la lu-
cha contra el tabaco y en el im-

pulso de la primera generacién
libre del humo del tabaco.

Objetivo: Primera
generacion libre del
humo del tabaco en
Europa en el 2040

Segtin el tltimo estudio del
Observatorio de la Asociacion,
el 57,8% de los jovenes de entre
16 y 21 afios ha fumado tabaco
al menos alguna vez en su vida.
En cuanto a nuevas formas de
consumo, el 51,4% de los en-
cuestados piensa que es mds fa-
cil dejarlo respecto al tabaco tra-
dicional. Por ello, es imprescin-
dible concienciar a los mads
jévenes sobre la realidad de las
nuevas formas de consumo y
las estrategias de marketing que
utiliza la industria tabacalera.

Desde la Asociacién Espafiola
Contra el Céncer se trabaja para

I El consumo de tabaco estd
relacionado con 1 de cada3
casos de cancer y provoca
muerte cada Il minutos, lo
que se traduce en 50.000
muertes anuales

alcanzar la primera generacién
libre de tabaco en Europa parael
2040, concienciando a los jéve-
nes sobre su importancia en la
lucha contra el tabaco, por esta
razon, focalizar los esfuerzos en
el entorno universitario es im-
prescindible para plantar cara a
la industria tabacalera.

Webinar: El impacto de
los vapeadores en la
poblacion joven

En el marco de los actos de
concienciacién previstos para el
Dfa de las Universidades Salu-
dables, la Asociacién organiza
para este mismo dia un encuen-
tro destinado a profesorado para
abordar los mitos del vapeo y la
salud asi como, la influencia de
las plataformas de video bajo de-
manda y las redes sociales en la
exposicién al tabaco y a las nue-
vas formas de fumar.

En este encuentro participa-
rdn la Dra. Karen Ramirez,
responsable nacional de pre-
vencién en la Asociacién Espa-
fiola Contra el Céncer, y el Dr.
Rodrigo Cérdoba, médico de
familia y profesor asociado de
la facultad de medicina de la
Universidad de Zaragoza.

Es importante resaltar que

nueve de cada diez jévenes de
16 a 21 afios estdn expuestos de
forma habitual al "humo digital"
en redes sociales y plataformas
bajo demanda, lo cual duplica el
riesgo de que consuman tabaco
y también nuevos productos
como vapeadores, que perciben
ademds como inocuos pese a te-
ner efectos igual de nocivos.

Es necesariouna
normativa que proteja
mejor a los jovenes

La Asociacién Espatiola Con-
trael Cancer pone de manifiesto
la necesidad de continuar libe-
rando espacios del humo del ta-
baco y que los jévenes se invo-
lucren enlalucha contra el taba-
quismo, asi como laimplicacién
de la administracién.

Se necesitan leyes y normas
que incluyan medidas que
ayuden a proteger mejor a las
proximas generaciones frente
al cédncer, regulando los nue-
vos productos de tabaco en su
promocién, publicidad, inclu-
yendo los medios digitales y el
empaquetado neutro, asi
como la venta de estos produc-
tos. Ademas, es necesario pro-
mover espacios libres de
humo del tabaco.
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DIA MUNDIAL DE LA VISION

Fn el Dia Mundial de

la Vision, recuerda:
la prevencion es

siempre la mejor opcion

Los especialistas de Oftalmedic Salva
recomiendan revisiones \
oftalmoldgicas periddicas para
mantener una buena salud ocular e
impedir el paso a la ceguera evitable

_

nes oftalmoldgicas periddicas  ausas d 8 discapacidad visual en el d
—— — son determinantes para preve- Hsas Ce cegu riT:LTEF:'[E: IF:;:EI EGE;; Al ef el mtnda >E| 80% d?IOS (asos d?

Segun el Informe Mundialso-  nir muchos casos de ceguera
brela Visién de la Organizacién  evitable, y es que una correcta
Mundial de la Salud (OMS),al ~ prevencién puede evitar la
menos 2.200 millones de perso-  pérdidairreversible de visién.
nas padecen algtin tipo de defi-
ciencia visual o ceguera. Sinem-  Principales causas de
bargo, mas delamitad deestos ~ ceguera y discapacidad
casos podrian haberse evitadoo ~ visual
se pueden curar.

ElDia Mundial dela Visién es Laincidencia dela ceguera
una iniciativa promovidaporla  yladiscapacidad visual varfa
OMSy la Agencia Internacional ~ segtin la zona del mundo. En
paralaPrevenciéndela Cegue-  los paises subdesarrollados,
ra(IAPB) conel objetivodesen-  las cataratas son la principal
sibilizarala poblaciéon mundial ~ causa de deficiencia visual en
sobre la importancia de preve-  adultos y nifios (catarata con-
nir la ceguera y de impulsarel  génita). Por el contrario, enlos

discapacidad visual son
evitables y/o tratables

cho, se estima que el 80%
de los casos de discapaci-
dad visual son evitables
y /o tratables. La carencia
de exdmenes rutinarios de
la salud visual impide de-
tectar de forma temprana
afecciones que podrian re-
conducirse mediante un
tratamiento preventivo
adecuado.

Por este motivo, los es-

derecho a disfrutar deuna épti-  paises desarrollados el glau- pecialistas de Oftalmedic
ma salud visual. coma y las patologias de la Salva recomiendan la rea-

Este afio el DiaMundial dela  madcula y la retina provocan W Cataratas ® Defectos refractivos lizacién de revisiones pe-
Visién se celebrael 12 deoctubre  deficiencias visuales graves. i EnserocHmipnts naturs LMAE riédicas que permitan
bajo el lema “Love Your Eyes”  En ambos casos, el envejeci- N il ) Patinopetia dishétics mantener un control y evi-
(“Ama tus 0jos”). En esta oca- tar problemas irreversibles
sién, la IAPB pretende centrarla . [ Jog paises subdesarrollados las cataratas son la . o enlavisionenel futuro
atencion colectiva en la impor- o L . miento de la poblacién contri- Porque cuando hablamos
tancia de cuidado ocular en el prlnclpal (ausa d? d?fl(l?n(ld V|SUdI en ddUItOS Y ninos buye a agravar esta situacion. de salud ocular, la preven-
lugar de trabajo, pretendiendo Asf, la cirugfa de cataratas y cién es siempre la mejor
animar a los empresarios de | la cirugfa refractiva permiten opcién.
todo el mundo a que promue- resolver de manera sencilla
van hébitos de salud ocular que problemas visuales que en Mas informacién:
beneficien el bienestar, la segu- muchas zonas del mundo im- CLINICA SALVA
ridad y la productividad de mi- piden a las personas llevar Cami de Son Rapinya, 1
llones de empleados. una vida normal. En el caso 971 730 055

De acuerdo a los especialistas del glaucoma o la DMAE, la www.clinicasalva.es
de Oftalmedic Salva, las revisio- deteccién precoz juega un pa-

pel fundamental para frenar Solicita tu cita:

su progresién y mejorar el
pronéstico de la enfermedad.

» £l Dia Mundial de la
Vision nace con el objetivo
de sensibilizarala
poblacion mundial sobre
|laimportancia de prevenir
la cequera

En salud ocular, la
prevencion es la mejor
opcion

El diagnéstico temprano de
una patologia ocular es crucial
para su tratamiento. De he-
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El dr. Angel Cotorro en una ponencia durante el STMS World Congress de medicina del Tenis.
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El Hospital Quironsalud Palmaplanas
acoge el STMS World Congress
Mallorca sobre medicina del tenis

El encuentro organizado
por la STMS, Society for
Tennis Medicine and
Science, cuenta con la
presencia de destacados
especialistas nacionales e
internacionales en
medicina deportiva y las
sesiones abordan todos
los aspectos relacionados
con la salud del tenista,
desde la prevencién y
fratamiento de lesiones
traumatolégicas hasta la
atenciéon a la salud
mental del deportista

REDACCION

Expertos en medicina del te-
nis se retinen los dfas 6 y 7 de
octubre en el Hospital Quirén-
salud Palmaplanas para anali-
zar todos los aspectos que in-
tervienen en la salud fisica y
mental del tenista en unas Jor-
nadas de medicina del tenis de
alcance mundial organizadas
por la STMS, Society for Tennis
Medicine and Science y el di-
rector del curso el profesor
Fredrik Johansson.

Sesién sobre Mental Health in Tennis en el World Congress que se celebra en el Hospital Quironsalud Palmaplanas.

En un completo programa,
los cientificos y especialistas
han reservado un médulo es-
pecifico para realizar un abor-
daje 360 de todos los aspectos

que influyen en la salud men-
tal del deportista. En una se-
sién liderada por el experto
Brian Hainline, titulada “Men-
tal Health in Tennis Summit Se-

quel” donde se profundiza en
el conocimiento de Guias espe-
cialmente elaboradas para el
cuidado de la salud mental del
deportista, o los Protocolos que

sobre esta materia implemen-
tan los torneos del Grand Slam.
En estas sesiones participaran
miembros de la WTA y la ATP
y como miembro de la Comi-
sién Médica de la Federacion
Internacional de Tenis el doc-
tor Angel Cotorro, que expon-
drd su visién desde la perspec-
tiva del jugador: “Hemos de
abordar el entorno de presion y la
ansiedad que afectan al jugador
desde joven y en sus diferentes eta-
pas posteriores como profesional.
Creo que es un tema de gran ac-
tualidad y es una buena oportuni-
dad para analizarlo”

Una revision historica de
los avances conseguidos y
balance de los medios
actuales

Las Jornadas pretenden
abarcar con una perspectiva
histérica y cientifica los avan-
ces conseguidos en el abordaje
de las lesiones de los tltimos
40 afios en el mundo del tenis,
asf como, aprender de la expe-
riencia a pie de pista y en los
hospitales en cuanto al manejo
terapéutico actual en esta dis-
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ciplina deportiva.

En este sentido el doctor Ja-
vier Cerrato especialista en
Traumatologia y Cirugia Orto-
pédica del Centro Médico de
Medicina Olympia de Quirén-
salud en Madrid y que partici-
paen las Jornadas con varias
ponencias destaca que: “Estas
reuniones cientificas nos sirven
para poner en comiin los tiltimos
descubrimientos y avances médi-
cos especificos para el deporte del
tenis. Siempre vamos corriendo
por los torneos en diferentes paises
y es muy conveniente juntarnos
para exponer como se estdn tratan-
do las lesiones y como se incorpo-
ran los avances en distintas partes
del mundo”

Prevencion y tratamiento
de lesiones

Durante las Jornadas en el
Hospital Quirénsalud Palma-
planas, también se hablara de
técnicas Radiodiagnésticas y
las ventajas de nuevos equipos
tecnolégicos que permiten una
mejor visién de las estructuras
musculares, 6seas y tendinosas
y por lo tanto aportan mds pre-
cisién en los diagnésticos, los
tratamientos y el seguimiento
de las lesiones de los tenistas.

El director de la Clinica del
Tenis Teknon del grupo Qui-
rénsalud, el doctor Angel Co-
torro analizard la aparicién de
diferentes lesiones, especial-
mente en jugadores jévenes
que segtn explica: “Con prepa-
racion fisica y rehabilitacion se
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El Dr. Javier Cerrato.
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Asistentes al World Congress Mallorca de medicina del fenis.

pueden prevenir. En algunos casos
sabemos como, se producen estas
lesiones y con un trabajo de com-
pensacion especifico hemos conse-
guido grandes avances en materia
de prevencion”

Las Jornadas también inclu-
yen sesiones especificas rela-
cionadas con el manejo de le-
siones frecuentes en el tenis,
por ejemplo, en extremidades
o articulaciones: hombro,
codo, mufieca o el pie del de-
portista.

En este sentido, el doctor Ja-
vier Cerrato, especialista en
Traumatologia y Cirugfa Orto-

pédica del Centro Médico de
Medicina Olympia de Quirén-
salud en Madrid destaca: “Los
cambios en los materiales que usan
los tenistas, sus nuevas formas de
jugar y en general la mayor veloci-
dad a la que se juega hace que sur-
jan nuevas patologias que requie-
ren de nuevas estrategias de pre-
vencién y tratamiento. También
influye la edad cada vez mds precoz
de los jugadores, la exigencia a la
que se les somete, el incremento de
torneos y viajes etc. Creo que avan-
zar conjuntamente en la respuesta
médica a los nuevos retos que 1os
presenta el juego ayuda también a

subir el nivel del tenis y por lo tan-
to hace que estas reuniones sean
muy importantes”.

Abordaje 360° de todos los
factores que influyen en la
salud y rendimiento del
deportista

En paralelo, las jornadas de-
jan un espacio para el andlisis
de la realidad que rodea al te-
nista, adema4s del cuidado de
su salud mental, otros factores
como: el tiempo dedicado alos
viajes, la influencia de las redes
sociales, el estado fisico aerébi-

coy anaerdbico del jugador, el
entreno de la fuerza, la capaci-
dad para responder con agili-
dad, la recuperacion fisica o el
sistema de entreno del depor-
tista joven. Asi como, el estudio
sobre como el conocimiento de
la biomecdnica o las recreacio-
nes en realidad virtual pueden
influir o ayudar en la mejora
del rendimiento y en la preven-
cién de lesiones del deportista.
Desde otro punto de vista los
médicos que participan y
acompafian a los jugadores
como Servicio Médico de los
torneos, también aportan su vi-
sién al objetivo comtn del cui-
dado de la salud del tenista.
En conjunto, un encuentro de
primer nivel cientifico que retine
a mds de 100 especialistas en
cuestiones relacionadas con la
salud de los tenistas y que se su-
man a los cientificos que se co-
nectaran con el Hospital Quirén-
salud Palmaplanas en modo de
videoconferencia para participar
en las sesiones desde todas las
partes del mundo. Clinica Rot-
ger y Hospital Quirénsalud Pal-
maplanas cuentan con una larga
tradicién de apoyo a los clubs
deportivos locales y la promo-
cién y cuidado de la salud del
deportista asf como, una espe-
cial vinculacién con el mundo
del tenis como Servicio Médico
Oficial del Torneo Mallorca
Championship que se celebra
anualmente en Santa Ponga,
siempre con participacion desta-
cada de los jugadores clasifica-
dos en el “Top Ten” de la ATP.
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ADEMA propone implantar cinco nuevos grados
universitarios: Medicing, Ingenieria Biomeédica,
Biomedicina, Arquitectura y Disefio

La institucién educativa presentd al Consell de Govern de la Universitat de les llles Balears
esta propuesto y las Ilnecs estratégicas para su implantacién en las Islas

REDACCION

La Escuela Universitaria
ADEMA ha propuesto al Con-
sell de Govern dela Universitat
de lesIlles Balears (UIB) implan-
tar cinco nuevos grados univer-
sitarios como son Medicina, In-
genieria Biomédica, Biomedici-
na, Arquitectura y Disefio.

ADEMA en su apuesta inno-
vadora desea facilitar a los estu-
diantes de las Islas poder estu-
diar nuevas titulaciones univer-
sitarias sin tener que desplazarse
aotras comunidades auténomas
y, en concreto, grados que pre-
sentan grandes salidas laborales
ante el déficit de profesionales.
Casi la mitad de los universita-
rios baleares estdn estudiando
fuera de nuestra comunidad.

La Escuela Universitaria
ADEMA ha desarrollado un
estudio de mercado de las ne-
cesidades laborales en nuestras
Islas, asi como de las posibles
propuestas y ofertas de otras
universidades.

Ante este panorama, el presi-
dente del Patronato de la Escue-
la Universitaria ADEMA, Die-
go Gonzalez, explic ante los
miembros del Consell de Go-
vern de la UIB la importancia
de poder ofertar nuevas plazas
universitarias del Grado en Me-
dicina, ante la alta demanda
que presenta anualmente esta
titulacion, y responder a las ne-
cesidades del sector sanitario
ante la falta de profesionales. La
rama sanitaria se enfrenta en la
actualidad a un déficit de per-
sonal sanitario que se agravard
en la proxima década debido a
la alta tasa de jubilacién y la de-
ficiente reposicién de personal.

Asimismo, estos sectores de
salud, con interrelacién con la
Ingenieria Biomédica y la Bio-
medicina, estan lanzando line-
as estratégicas para incorporar
investigaciéon e innovacién
para aumentar su competitivi-
dad; y ADEMA pretende dar
respuesta en este campo en
I+D+i como factor de creacion
de valor, innovacién e impulso
investigador multidisciplinar.

En cuanto a Arquitectura y Di-
sefo, se constata también una
constante evolucién y crecimien-
to en estos mercados, que presen-
tan una fuerte demanda por par-

» (uenta con el apoyo del sector sanitario y otros sectores
productivos ligados a estas titulaciones para ampliar su oferta,
que presenta una fuerte demanda laboral, y facilitar a los
estudiantes poder estudiar en las Islas sin tener que desplazarsea
otras comunidades autonomas y asi evitar la fuga del talento

te de los futuros universitarios.
Tras esta exposicién, Diego
Gonzalez ha detallado que la
Escuela Universitaria ADEMA
tiene en su mano poder ayudar
y no desea quedarse al margen

de la posibilidad de ofertar
nuevas titulaciones en Balea-
res, ya que cuenta con expe-
riencia, capacidad y fortaleza
suficiente para desarrollarlas,
asf como espacios para el desa-

rrollo de nuevos campus en
Palma e Inca y la colaboracién
del sector privado.

Diego Gonzilez también ha
manifestado su voluntad de
mantener su compromiso de
adscripcién a la Universitat de
les Illes Balears, alianza que ini-
ci6 en 2015 con la implantacién
del Grado Universitario en
Odontologfa para poder im-
pulsar una nueva oferta de titu-
laciones académicas competiti-
vas en las Islas, ofreciendo es-
tudios de calidad, que
fomentan la investigacion, la
transferencia del conocimiento,
evitando la fuga del talento de
nuestra Comunidad, con el de-
seo de que lleguen abuen puer-
to estas nuevas colaboraciones.

En el caso contrario, en que
el proyecto no siga adelante
con la UIB, ADEMA tiene so-
bre la mesa otras propuestas
viables para garantizar que es-
tas nuevas titulaciones estén
entre la oferta formativa de
nuestra Isla.

Respaldo del sector privado

ADEMA cuenta con el apoyo
de la patronal, la Unién Balear
de Entidades Sanitarias

(UBES), que engloba al sector
sanitario privado, que ha res-
paldado esta iniciativa y pone
a su disposicién recursos hu-
manos e instalaciones; asi
como los ayuntamientos de
Inca y Palma. Ademds, tam-
bién esta institucién educativa
estd asociada a la Confedera-
cién de Asociaciones Empresa-
riales de Baleares (CAEB), PI-
MEM, Cémara de Comercio de
Mallorca y Cercle d’Economia
de Mallorca, a quienes también
trasladard su proyecto de cre-
cimiento ante las necesidades
del mercado autonémico.

Nuevas titulaciones

Los grados se impartirdn con
metodologia educativa innova-
dora que contempla realizar pro-
yectos de aprendizaje de servi-
cios, aula invertida y trabajo co-
laborativo, entre otros,
apostando por la tecnologia de
dltima generacién aplicada a
cada dmbito de conocimiento.
Ademds, en todos los grados se
apuesta por la investigacién para
aportar resultados a la comuni-
dad y contribuir al desarrollo de
lasociedad enlos diferentes 4m-
bitos del conocimiento.

La Direccion General de Universidades del Govern
da su respaldo a la amphac1on de titulos

REDACCION

El presidente de la Escuela
Universitaria ADEMA, Die-
go Gonzilez, también ha
mantenido un encuentro con
la Direccién General de Uni-
versidades y Ensefianzas Ar-
tisticas del Govern balear
para presentarles el proyecto
de ampliacién de oferta aca-
démica.

El director general de Uni-
versidades y Ensefianzas
Artisticas, Antoni Alcover,
ha dado su respaldo a la pro-
puesta de ADEMA de am-
pliacién de nuevas titulacio-

nes para que los estudiantes de nuestras
Islas puedan disponer de grados uni-
versitarios que respondan a los nuevos
desafios del mercado laboral. “Valora-

Diego Gonzdlez y Antoni Alcover.

mos esta propuesta de ADEMA como una
aportacién positiva a las Islas al aumentar
la oferta de titulos universitarios disponi-
bles, ademds de atender a una demanda so-

lento”.

cial y econdémica”, ha asegura-
do Antoni Alcover Asimis-
mo, ha reiterado la impor-
tancia de que “también con-
tribuye a la mejora de la
eficiencia y diversificacion de
nuestro sistema productivo”.
Tanto el presidente de la
Escuela Universitaria ADE-
MA, Diego Gonzalez, y el
director general de Universi-
dades, Antoni Alcover, coin-
cidieron en afirmar que “hay
que facilitar a los estudiantes de
las Islas poder estudiar nuevas
titulaciones sin tener que des-
plazarse a otras comunidades
auténomas Y, en concreto, gra-

dos que presentan grandes salidas profesio-
nales para paliar el fuerte déficit de estos pro-
fesionales que padece Baleares y retener el ta-
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TricologiaMir organiza el Primer Workshop Nacional de Dermatélogos Expertos
enTrasplante Capilar. Los Drs. Mir han sido los directores de la primera edicién del encuentro
delos expertos de mayor prestigio en Trasplante Capilar en la actualidad de toda Espafia. La reu-
nién ha tenido lugar en su nueva clinica de Palma de Mallorca TricologiaMir. La reunién ha con-
tado con cirugias en vivo ‘hands on’ (en la que los dermatélogos operaban en directo) y han com-
partido los tiltimos avances mundiales en trasplante capilar, como el manejo de los nuevos equi-
pos multifasicos. Ademds, se ha realizado extraccién de pelo directamente largo sin necesidad
de rapar (‘Long Hair FUE’), algo absolutamente novedoso y revolucionario que permite visualizar
desde el momento de la operacién lo que serd el resultado final con el pelo largo. Una vez mas,
TricologiaMir marca la pauta de innovacién en Tricologfa y Trasplante Capilar en Espafia.
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La Direccion General de Investigacion en Salud,
Formacion y Acreditacion ha participado en BIOS-
PAIN 2023. El principal objetivo de este acontecimiento es
impulsar la innovacién, la inversién, la colaboracién ptiblica
y privada, y las nuevas oportunidades de negocio en el sector
de la salud y la biotecnologfa. La Direccién General de In-
vestigacién en Salud, Formacién y Acreditacion estd com-
prometida con la ciencia y la innovacién generada en el sec-
tor biotecnoldgico para hacer frente a los retos de futuro en
Salud. Parte de este compromiso recae en que es un sector
clave parala economia y la sociedad de las Illes Balears y que,
en definitiva, es un gran puente de conexién entre el &mbito
de la investigacion y el tejido empresarial. El estand Biore-
gion Illes Balears ha contado con la participacién de la Di-
reccion General de Investigacién en Salud, Formacién y
Acreditacion, el Instituto de Investigacién en Salud de las
Illes Balears, y el Cluaster Biotecnolégico y Biomédico de las
Illes Balears, fomentando la colaboracién entre el &mbito pu-
blico y empresarial del sector biotecnolégico y mostrando
toda la actividad que hoy en dia se desarrolla en esta materia
en las Illes Balears.

ASISTENCIA A DOMICILIO

Somos una empresa que realiza servicio de Ayuda a domicilio ofrecemos desde una en la isla y consideramos que somos una
higiene al dia a 24 horas todos los dias del afio, ayuda personalizada, servicios profe- empresa pionera en el cuidado y propor-
sionales, estimulacién fisica y cognitiva, ayuda diaria, mantenimiento del hogar, cion de bienestar a las personas mayores.

acompafiamientos a médicos, atencién en centros de Dia y Hospitalarios.

SOLUCIONES INTEGRALES PARA LAS PERSONAS QUE LO NECESITEN, no solo con previas valoraciones sanitarias las
de servicios continuos si no también de servicios puntuales y cosas en concreto que nos ayudan a garantizar una presta-
que se pueden necesitar tanto para un dia como solo para una hora al dia, urgen- cion real ante las necesidades de nues-

cias o necesidades imprevistas.

RESIDENCIA EN CASA
Ofrecemos todos los Servicios Sociosanitarios requeridos
y medios técnicos para poder ser atendidos en la comodidad del hogar O
y no sufrir esa angustia de un traslado fuera de su zona de confort.

Tenemos mas de 20 afios de trayectoria

Nuestros servicios son personalizados,

tros usuarios.
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Cuidar Serveis Socials de Mallorca S.L. * Calle Bartolomé Rossellé Porcel N° 13 bajos, CP 07014 - Palma

Tels: 971 91 91 39 - 971 20 51 11 - Correo: cuidarserveissocials@ayudarycuidar.com * www.ayudarycuidar.com
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Creu Roja Hospitals de Palma incorpora tecnologia

F

il

de vanguardia para el tratamiento de calculos renales
y la realizacion de enucleaciones prostaticas

Con la incorporacién de este nuevo equipamiento tecnoldgico, Laser Holmium con tecnologia Moses, el centro
sanitario sin dnimo de lucro se posiciona en la vanguardia de las técnicas quirdrgicas en urologia de Baleares

REDACCION

El Hospital de Creu Roja en
Palma, centro sin dnimo de lu-
cro integrado a la red hospita-
laria publica de las Illes Bale-
ars, hainiciado las primeras in-
tervenciones quirtirgicas para
la resolucion y erradicacién de
litiasis renal y el tratamiento de
la hiperplasia benigna de pros-
tata (HBP) mediante Ldser
Holmium con tecnologia MO-
SES, tinico en funcionamiento
en Baleares. El Laser Holmium
de tltima generacién con tec-
nologia moses, incorporado en
el centro hospitalario de la en-
tidad humanitaria, permite a
los especialistas experimenta-
dos, en el caso de las litiasis re-
nales, una mayor eficiencia
para la fragmentacién de cual-
quier tipo de célculo, y tratar la
hiperplasia benigna de présta-

ta mediante la enucleacién del
adenoma prostatico (HOLEP)
con mejores resultados. El Dr.
Victor Parejo, responsable de
realizar ambas intervenciones,
afirma que “las excelentes pro-
piedades hemostdticas del Ldser
Holmium de nuestro centro, mini-
mizan el sangrado quirtirgico y la
necesidad de transfusion sangui-

nea, permitiendo la rdpida retirada
de los lavados vesicales”. En ese
sentido, afiade que “los estudios
han demostrado que la mejoria cli-
nica que se produce con HOLEP

El Dr. Victor Parejo es licen-
ciado en medicina por la Uni-
versidad de Barcelona y espe-
cialista en Urologia por el Hos-
pital Universitari Parc Tauli,

especializado en hiperplasia
prostatica mediante energfa 14-
ser (HOLEP), cirugia laparos-
cdpica y retroperitoneal, asi
como en medicina sexual y an-
drologia. Con la incorporacién
de esta tecnologia, mds potente
y de vanguardia, el centro hos-
pitalario sigue realizando es-
fuerzos para dotar al centro

hospitalario de Creu Roja del
mejor equipamiento y personal
sanitario. De esta manera, sigue
con su transformacién, proceso
que se inicié hace dos afios con
las obras de renovacién inte-
gral del edificio y de todas sus
instalaciones, y que contintian
ahora con la incorporacién de
este servicio urolégico.

Sobre Creu Roja Hospitals

Creu Roja Hospitals de Palma es un hospital privado sin
dnimo de lucro que realiza actividad sanitaria y asistencial
desde el 1903 y que, 120 afios después, sigue comprometido
con la excelencia en la atencién al paciente y a las personas.
El Hospital cuenta con 2 plantas, 35 habitaciones, 73 camas
y 30 plazas de hospital de dia. Cruz Roja Espafiola pertenece
al Movimiento Internacional de la Cruz Roja y de la Media-
luna Roja presente en 192 paises. Actuando siempre bajo sus
siete Principios Fundamentales: Humanidad, Imparcialidad,
Neutralidad, Independencia, Cardcter Voluntario, Unidad y

Universalidad.

consultes

BonGest

CONSULTAS MEDICAS

Medicina de Famila. .
Dermatologia.
Endocrinologia.
Neurocirugia.

Avenida San Fernando 28 ¢ 07013 Palma e« Tel: 971 733 874
Mail: consultasfdbongest.com

Psicologia.
Nutricionista.
Hematologia
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Ocho de cada 10 padres ignoran que su
hijo puede tener un problema de vision

Los expertos advierten que los defectos de graduacién no corregidos como la miopia, la
hipermetropia o el astigmatismo pueden influir seriamente en el rendimiento escolar

REDACCION

Apesar de que la conciencia-
cién sobre la salud visual de los
nifios estd cada vez més exten-
dida, lo cierto es que ocho de
cada diez padres de un nifio
con problemas de visién igno-
ra que su hijo no ve bien, dado
que, en muchas ocasiones, las
patologfas oculares en la po-
blacién infantil pasan desaper-
cibidas durante mucho tiem-
po. En el caso de la ambliopia
(ojo vago), por ejemplo, como
se suele dar en un solo ojo, los
nifios no se quejan porque
compensan su visién con el ojo
sano, lo que suele generar una
sorpresa para los padres en el
momento del diagnéstico.

“El principal problema de no re-
alizar las revisiones oportunas es
que no detectaremos a tiempo
aquellas alteraciones visuales que
puedan dejar una secuela irrever-
sible”, indica el Dr. Javier Fer-
nandez, oftalmoélogo de Clinica
Vila Parc. “Una ambliopia detec-
tada tardiamente no va a responder
adecuadamente a los tratamientos
disponibles y puede limitar la agu-
deza visual de manera permanente
para toda la vida”, afiade.

Ademds de los efectos irre-
versibles, las patologfas no tra-
tadas pueden tener una impor-
tante repercusion negativa enel
rendimiento escolar, ya que un
nifio que no ve bien deja de
prestar atencién a la informa-
cién que se le presenta porque
no es capaz de procesarla co-
rrectamente. A veces podemos
pensar que hay desinterés por
parte del nifio, cuando en reali-
dad su bajo rendimiento escolar
puede ser debido a un defecto
de graduacién. “La primera difi-
cultad para detectar si un nifio tie-
ne algiin problema visual es su in-
capacidad para expresar que 1o ve
bien, ya que no es consciente de su
limitacion: lee borroso, le cuesta
concentrarse en la lectura, no pres-
ta atencion en clase, pero él no co-
noce otra cosa Y piensa que es nor-
mal”, sefiala el Dr. Fernandez.

En este sentido, una revision
precoz de la salud visual es im-
prescindible para evitar pro-
blemas de aprendizaje, siendo
la mds importante aquella que
establecemos entre los 3 y 5
afios, la etapa mds crucial del
desarrollo de la visién. “La ma-
duracion visual requiere de un lar-

El doctor Ferndndez, en su consulfa.

go aprendizaje que se inicia en el
nacimiento y finaliza aproximada-
mente a los 8-9 afios de edad. Lo
que no aprendemos a ver en la in-
fancia no se va a recuperar poste-
riormente en la edad adulta”,
apunta el especialista.

El efecto de las pantallas

Elmayor desafio para la oftal-
mologia hoy en dfa es controlar
el “boom” de pacientes con mio-
pia que se espera para los préxi-
mos anos, fruto del estilo de vida
contempordaneo, en el que las
pantallas ocupan un lugar deci-
didamente predominante.

Pasar muchas horas seguidas
trabajando en distancias cortas
(conméviles, tabletas...) provo-
can mds fatiga visual y es uno
de los motivos por los que la
miopia en nuestra poblacién va
en aumento. “El ojo miope se
siente comodo en distancias cortas,
por eso el exceso de trabajo en esas
distancias produce un mecanismo
compensatorio en nuestros 0jos que
nos lleva a “pseudomiopizarnos”
para poder leer mds horas segui-
das”, explica el Dr. Fernandez.

Por otro lado, cuando esta-
mos ante pantallas recibimos
maés luz directa y brillos, fija-
mos més la visién y parpadea-
mos menos. Todo ello afecta di-
rectamente a la superficie ocu-

» El uso excesivo de
pantallas en nifios es uno
de los factores que estd
provocando que la miopia
vaya en aumento

» Larevision oftalmologica
mas importante es la que
se realiza entre los 3y )
anos

laz, 1a cual se lubrica peor bajo
esas circunstancias, producien-
do sintomas tipicos de seque-
dad ocular, como irritacion
oculat, picores o visién borrosa.

En este sentido, el oftalmdlo-
go de Clinica Vila Parc reco-
mienda tener unos buenos hé-
bitos con las pantallas desde la
infancia, evitando que los ni-
fios de menos de 3 afios utili-
cen dispositivos electrénicos y
permitiendo el acceso a los ni-
fios de 3 a 6 afios un méximo
de una hora diaria. De los 6 a
los 16 afios el tiempo maximo
deberia ser de 2 horas, inclu-
yendo descansos periddicos.
“Si mejoramos nuestros hdbitos,
reduciendo el uso de pantallas en
aquellas edades mds sensibles, re-

alizando mds actividades al aire li-
bre para no fomentar las tareas en
visién préxima, estamos previ-
niendo futuras miopias”, sugiere.

Enfermedades prevenibles

Las alteraciones visuales
mds habituales son la miopia,
la hipermetropia y el astigma-
tismo, que son los defectos de
graduacion que podemos co-
rregir con gafas.

Por otra parte, la ambliopia
(“ojo vago”) es una alteracién
frecuente en la que se frena el
desarrollo visual del ojo debi-
do ala ausencia de un estimulo
visual correcto. “Cuando algo
interfiere en la vision durante el
periodo critico de su desarrollo, lo
que sucede es que el cerebro entien-
de que esa imagen que recibe es
errénea, no la procesa como tal y
empieza a omitir las imdgenes que
le van llegando de ese ojo, frenando
su desarrollo visual”, sefiala el
Dr. Javier Fernandez.

Todas estas patologfas son
prevenibles en mayor o menor
medida. A pesar de que hay
una cierta predisposicién sobre
la que no se puede actuar cuan-
do el nifio nace con un defecto
de graduacion, si que se puede
prevenir que ese defecto gene-
re una disminucién de la vision
que sea permanente e irrever-

sible, siempre que se detecte el
problema a tiempo.

Para ello seran imprescindi-
bleslas revisiones periddicas. La
mds importante es la que se rea-
liza entrelos 3 y 5 afios, enla cual
se pueden detectar patologias
importantes, como el ojo vago. Si
existen precedentes de patologfa
ocular enla familia, se sugiere co-
menzar con las revisiones anua-
les entre los 0y los 3 afios.

A partir de los 6 afios en ade-
lante, y durante el perfodo es-
colar, es aconsejable una revi-
sién anual, ya que en este pe-
riodo pueden aparecer
defectos visuales comola cada
vez mads prevalente miopia.

Enfermedades como la hi-
permetropia y el astigmatismo
suelen permanecer estables en
el tiempo, mientras que la mio-
pia puede ir progresando afio
tras afio, lo que obliga a ir ac-
tualizando la correccién de las
gafas o plantear un tratamien-
to en aquellos casos con pro-
gresiones anuales muy eleva-
das para intentar frenarlas.

En el caso del ojo vago, es un
problema que se va a manejar
hasta que se complete el desa-
rrollo visual, alos 8 09 afios. A
partir de ahf, la visién que ha-
yamos podido recuperar es la
que vamos a mantener durante
el resto de la vida.
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El Dr. Pere Riutord lleva a cabo la sesion cientifica
Simulacion haptica vy holografica en la planificacion
de Intervenciones quirurgicas en la RAMIB

4
,‘“

REDACCION

La Real Academia de Medi-
cina de las Islas Baleares, inicia
su actividad después del vera-
no con la conferencia “Simula-
cién héptica y hologréficaenla
planificacién de intervenciones
quirdrgicas”, a cargo del prof.
Pere Riutord Sbert, vicedeca-
no dela Facultad de Odontolo-
gla ADEMA-UIB y Académico
Numerario de la RAMIB. EI
Prof. Pere Riutord sefialé que
introducir al profesional de la
salud en la simulacién hdptica
y holografica 3D ha facilitado
el aprendizaje de nuevas técni-
cas quirurgicas en compara-
cién con la simulacién anal6gi-
ca, principalmente por la apro-
ximacién a la préctica clinica
real mediante la tecnologfa 3D
computerizada. Sefial6 que los
tratamientos quirtirgicos se de-
ben planificar para evitar situa-
ciones no previstas, siendo in-
suficientes los estudios previos
basados tinicamente con ima-
gen. La percepcion hdptica se
convertird en los préximos
afios en una herramienta im-
prescindible para la aproxima-
ci6én de los estudiantes y profe-
sionales de las Ciencias de la
Salud en los tratamientos de
casos reales, mucho mds all4
de planificaciones sustentadas
con estudios analiticos y de
imagen, introduciendo la rea-
lidad virtual aumentada, pu-
diendo realizar los tratamien-
tos con sensibilidad héptica y
holografica antes de abordar al
paciente real.

Simulacion

El Prof. Riutord sefialé que
la Escuela Universitaria ADE-
MA-UIB ha introducido la si-
mulacién hédptica y hologréfica
en sus estudios de grado y pos-
grado, facilitando la adquisi-
cién de habilidades y compe-
tencias para afrontar casos cli-
nicos reales importados del
TAC de haz cénico (CBCT) y
del escaner intraoral, para rea-
lizar previamente tratamientos
repetitivos en un simulador
hasta conseguir la habilidad
necesaria para realizarlos pos-
teriormente en los pacientes re-
ales en las précticas clinicas.

Ya en el debate, en contesta-
cién a la pregunta de un asis-
tente, el prof. Riutord puso en
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Pere Riutord.

conocimiento que ademds de
la Odontologfa, las especialida-
des que més se pueden benefi-
ciar de la simulacién hdptica 'y
holografica son las quirtirgicas.

La Neurocirugfa, la Traumato-
logia, la Podologfa, la Enferme-
ria, la Fisioterapia y cualquier
intervencién sobre un pacien-
te, va a requerir tarde o tem-

Pere Riutord y Joan Besalduch.

prano una simulacién hdptica
y holografica para conseguir
un buen diagndstico, predecir
unos resultados mas fiables y
seguros para el paciente.

Aprendizaje

En lo que se refiere a los estu-
dios de grado y postgrado, el
Prof. Riutord sefial6 que la si-
mulacién héptica y hologréfica
ha facilitado el aprendizaje de
habilidades relacionadas con la
inteligencia espacial, introdu-
ciendo al estudiante en un entor-
no téctil en 3D que engafia a las
funciones cerebrales, simulando
casos reales mediante la repeti-
cién de précticas simuladas.

Los tltimos prototipos de si-
mulacién héptica y hologréfica
realizan una inmersién total me-
diante la ejecucién de las précti-
cas mediante la realidad virtual
aumentada que representa el
metaverso, donde el profesional
oel estudiante estd representado
por su avatar. El metaverso re-

presenta un entorno interactivo
en 3D generado por un ordena-
dor, en el que los seres humanos
estan representados por avata-
res que pueden interactuar entre
si y con el software del sistema.
Podemos entenderlo como la
convergencia de unarealidad fi-
sica virtualmente aumentadaen
un espacio virtual fisicamente
persistente.

El salén de actos de Can
Campaner acogi6 el acto con
un publico muy numeroso que
ocupo todas las localidades
disponibles, un acto que causé
una gran expectacién entre los
asistentes. Present6 al confe-
renciante el presidente de la
Corporacién Dr. Joan Besal-
duch Vidal, asistiendo distin-
tas autoridades como la direc-
tora general de Salud Publica
Antonia Elena Esteban Ra-
mis, la directora general de Sa-
lud Mental Alicia Gonzalez
Guillén y el presidente del Pa-
tronato ADEMA, Diego Gon-
zalez Carrasco.
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MAGIC

LINE

La octava edicion de la

Magic Line de Mallorca

se celebrara el proximo
17 de marzo

REDACCION

La Magic Line 2024, que lle-
ga a su octava edicién en Ma-
llorca, se celebrard el préximo
17 de marzo y llenard las calles
mdés emblemadticas de la ciu-
dad, con diferentes recorridos
y una ruta por agua, para que
puedan participar nifios y
adultos.

La salida serd desde el Hos-
pital de Palma y pasaré por el
Molinar, Portitxol, Paseo Mari-
timo... y acabaran, un afio mds,
en el Parc de la Mar donde se
celebrard una gran fiesta final,
con mdsica, food trucks y ani-
macién para todas las edades.

La movilizacion solidaria de
Sant Joan de Déu camina
por los mas vulnerables

La Magic Line es una movi-
lizacién solidaria, organizada
por la Obra Social de Sant Joan
de Déu, que nace con la volun-
tad de ayudar y acompaiiar a
los colectivos més vulnerables.
El 100% del dinero recaudado
se destina a programas sociales
del Hospital y la Fundacié Sant
Joan de Déu. El punto culmi-
nante de la movilizacién es
esta caminata por equipos y no
competitiva, un punto de en-
cuentro de equipos que, al ins-
cribirse, se ponen un reto eco-
némico y, durante los meses

previos, organizan acciones de
captacion de fondo para impli-
car a miles de personas en todo
el territorio. Los equipos pue-
den ser de 4 a 20 personas.

Destino de los fondos

Gracias al apoyo de més de
200 empresas e instituciones
colaboradoras, el 100% de los
fondos recaudados por los
equipos de la Magic Line SJD
se destinan a programas socia-
les para cuidar a personas en
situacién de vulnerabilidad.
Desde el 2014 la Magic Line
SJD ha permitido destinar mds

Un momento de la animada cam/nafa solldana

JD

de 2.000.000 €, a nivel nacio-
nal, a financiar programas de
apoyo a nifios, adultos y perso-
nas mayores que atienden en
los centros de Sant Joan de Déu
y entidades sociales proximas.
Los colectivos atendidos son:
sinhogarismo, salud mental,
infancia y juventud, depen-
dencia, migraciones, investiga-
cién y docencia, discapacitad y
cooperacién internacional.

Edicion Magic Line 2023

En la edicién de este afio
2023 han participado un total
de 1.500 personas, que han

Firmlad .. i Caben
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Momento de la salida del afio pasado.

conseguido una recaudacién
35.00 euros. De estos 35.000 eu-
ros, la organizacién de la Ma-
gic Line en Mallorca ha decidi-
do destinar 6.000 euros para
ayudar a los refugiados de la
guerra de Ucrania. Ala ONGD
Juan Ciudad a través de su
programa ‘Emergencia Ucra-
nia’ se han destinado 3.000 eu-
ros, y otros 3.000 se han envia-
do ala ONG “Eleos Ukraine’.
El resto de los fondos se han
distribuido entre programas
del Hospital SJD Palma-Inca'y
de la Fundacié Sant Joan de
Déu Serveis Socials Mallorca

paralamejora dela 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-
grama sociocomunitario ‘espai
Familia’.
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El 86% de los baleares considera que los ruidos
de la ciudad afectan a su calidad auditiva

La red de centros auditivos Aural presenta los resultados de su estudio “Sonidos de la ciudad
y calidad auditiva” en su nuevo centro experiencial de Palma de Mallorca

REDACCION

Lared de centros auditivos
Aural, pioneros en audiologia,
ha presentado los resultados
de sunuevo estudio “Sonidos
de la ciudad y calidad auditi-
va” en un evento que ha inau-
gurado su centro experiencial
en Palma de Mallorca y donde
se ha realizado un paseo sono-
ro por el centro de la ciudad,
con el fin de concienciar sobre
cémo el ruido urbano puede
afectar la salud auditiva y el
bienestar de las personas.

La compafifa inaugura su
nuevo centro experiencial en
Palma de Mallorca, el primero
en Baleares, un nuevo modelo
de establecimientos que pre-
tenden revolucionar el sector
de la audicién y que sumardn
nuevas inauguraciones en las
principales ciudades espatiolas
en los préximos meses.

El compromiso de Aural con
la calidad auditiva se
refleja en su nuevo estudio

El estudio, realizado a través
de la plataforma Ipsos Digital,
se ha presentado en una mesa
de debate presidida por Juan
Ignacio Martinez, director ge-
neral de centros auditivos Au-
ral, y con la participacién de
Francesc Daumal, doctor en ar-
quitectura y consultor actistico,
Meritxell Valls, doctora en oto-
rrinolaringologia del Hospital
Universitari Son Espases y
Cristina Moncusi, directora
técnica del centro Aural.

“Desde Aural, la gravedad de los
resultados nos ha impulsado a or-
ganizar este acto para presentar los
hallazgos del estudio, ya que gene-
ran preocupacioén entre la pobla-

Francesc Dalmau, Juan Ignacio Martinez, Meritxell Valls y Cristina Moncusi, presentando el estudiio.

» Francesc Daumal,
arquitecto y catedratico
emérito especializado en
paisaje sonoro, recorre los
sonidos de la ciudad en un
paseo auditivo por el
centro de Palma

cién y evidencian la necesidad de
tomar medidas para reducir la ex-
posicion al ruido en nuestras vidas
diarias, especialmente en los entor-
nos urbanos” afirmé Martinez.

Calidad auditiva

Entre las principales conclu-
siones de la encuesta realizada
a los baleares, destaca que el
86% de los residentes en las Is-
las Baleares considera que los
ruidos urbanos afectan su cali-

» £163% de los baleares
creen que el trafico es ya el
principal sonido de su
ciudad, muy por delante
del resto (obras, bullicio,
sirenas o naturaleza, entre
otros)

-
e

Los audifonos mds vanguardistas y de
mejor calidad auditiva del momento.

» La compaiiia inauqura su
nuevo centro experiencial
en Palma de Mallorca, un
nuevo modelo de
establecimientos que
pretenden revolucionar el
sector de la audicion

dad auditiva, y el 78% estan
preocupados por el impacto
que puede tener en su salud au-
ditiva. En concreto, se ha iden-
tificado que el trafico es el ruido
urbano que genera mayor ma-
lestar entre los baleares (63%),
seguido por el ruido de la cons-
truccién (60%), la musica alta
(38%) vy el ruido de las sirenas
(37%). Ademas, el 71% de los
baleares relacionan el sonido
del trafico como el sonido pre-
dominante de su ciudad, ocul-

Los responsables de Aural y del estudio, a las puertas del centro Aural.

Un momento del paseo sonoro.

tando los sonidos naturales.

También, més de la mitad de
la poblacién de las Islas Balea-
res experimenta consecuencias
de los ruidos urbanos. Entre
ellos, los mads comunes son los
problemas para dormir (55%),
el estrés (48%) y los dolores de
cabeza (47%). Otro dato alar-
mante es que el 95% de los en-
cuestados afirma que el ruido
en las ciudades ha aumentado
en los tltimos 30-40 afios, con-
firmando que es un problema
creciente desde hace décadas.

Estos resultados muestran
claramente la necesidad de to-
mar medidas para proteger
nuestra audicién, ya que la ex-
posicién prolongada al ruido
puede provocar problemas de
audicién. Ademds, con el au-
mento de la poblacién de terce-
ra edad, también se estima que
en un futuro habrd mds perso-
nas que padecerdn pérdidas o
problemas de audicién. La
buena noticia, reconocid la
doctora, es que hoy en dia las
personas con pérdida auditiva
pueden vivir una vida plena
gracias a las soluciones auditi-
vas tan avanzadas que existen.

De ello habl6 Cristina Mon-
cusi, directora técnica del nue-
vo centro auditivo Aural de
Palma, que valoré que los
avances en la tecnologfa de los
audifonos en las tltimas déca-
das han sido sorprendentes y
mencioné especificamente
prestaciones tan novedosas
como la conectividad directa,
que permite al usuario oir di-
rectamente en los audifonos
los audios del mévil, o la inte-
ligencia artificial, que hace que
el audifono aprenda cé6mo le
gusta ofr a cada usuario para
proporcionarle la mejor audi-
cién en cada ambiente en el
que se encuentre.

Acceda al contenido completo
escaneando este codigo QR

https://www.saludediciones.com/2023/10/04/centros-auditivos-aural/
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Primera reunién de la Direc-
cion General de Salud Men-
tal para afrontar las princi-
pales lineas de actuacionde
los préximos anos. La Direc-
cién de Salud Mental se reuni6 el
pasado 2 de octubre por primera
vez en el Servicio de Salud para
tratar las principales lineas de ac-
tuacién, retos y objetivos de los préximos afios. A la reunién asistieron la consellera de Salud, Manuela Garcia; el director del Servicio de Salud, Javier Urena; la
directora de Salud Mental, Alicia Gonzalez; el coordinador de Salud Mental, Oriol Lafau, y todos los responsables técnicos de la nueva Direccién General. La di-
rectora de Salud Mental present6 las directrices de actuacion de los préximos afios, dirigidas a potenciar la atencién a la conducta suicida, el autocuidado de los
profesionales y la salud mental infantil y juvenil.

Enfermeria. Hace unos dias, tuvo lugar el 16 Congreso
Nacional de Enfermeria de Recursos Materiales (Anercom).

Nombramiento. Paula Verger, nueva subdirectora de Gestién Las enfermeras Elena Alcaina y Patricia Ramirez de Son
y Servicios Generales del Hospital de Inca. Ha sidojefa de seccién Llatzer presentaron su péster “El manejo de dispositivos de
de la Unidad de Contratacién Administrativa del Ib-Salut. alto flujo. Papel de la enfermeria”.
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Una seccion del Col:lee

Oficial de Farmacéutics de les Illes Balears vy de Coop
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Farmacia Abierta-s...<&...

rativa d’Apotecaris

La insularidad balear convierte a la distribucion
farmacéutica de gama completa en el mejor aliado
para garantizar el acceso a los medicamentos

REDACCION

La presidenta de la Federa-
cién de Distribuidores Farma-
céuticos (FEDIFAR), Matilde
Sanchez Reyes, y la consellera
de Salut del Govern de les Illes
Balears, Manuela Garcia Ro-
mero, mantuvieron el pasado
27 de septiembre un encuentro
de trabajo en Palma el que, en-
tre otros asuntos, abordaron las
necesidades de suministro es-
pecificas de esta comunidad
auténoma

Factor insular

En el transcurso de la reu-
nién se hizo hincapié en el fac-
tor insular, que hace que la la-
bor que llevan a cabo las em-
presas de  distribucién
farmacéutica de gama comple-
ta en las Islas -un sector lidera-
do por la Cooperativa d’Apo-
tecaris, tanto en términos de
facturacién como en logistica y
capacidad de suministro- cons-
tituye una garantia para que
los ciudadanos de las islas pue-
dan acceder, a través de las 442
oficinas de farmacia baleares, a
los medicamentos y productos
sanitarios que necesitan en
condiciones de equidad, segu-
ridad y eficiencia.

Durante el encuentro -en el

BT

que también participaron el di-
rector general de Prestacions,
Farmacia y Consum del Go-
vern de les Illes Balears, Juan
Simonet, y el director general
de FEDIFAR, Miguel Valdés-
se abordaron otros asuntos de
interés como la escasez de me-
dicamentos; un problema que,

dadas las condiciones de insu-
laridad de esta comunidad au-
tonoma, requieren un mayor
esfuerzo por parte de los distri-
buidores farmacéuticos que
operan en las islas.

Por este motivo, para garan-
tizar un suministro equitati-
vo, desde FEDIFAR se trans-
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mitié a la consellera de Salut
balear la necesidad de que las
empresas de distribucién far-
macéutica de gama completa
tengan prioridad a la hora de
ser abastecidas por parte de
los laboratorios en situaciones
de escasez. Una circunstancia
que, tal y como manifesté

Sanchez Reyes, se facilitarfa
reconociendo y diferenciando
la actividad que llevan a cabo
estas empresas de la que rea-
lizan otras entidades que ope-
ran en el mercado con la mis-
ma licencia pero que llevan a
cabo una labor completamen-
te diferente.

Pharmanagement impartira un master en direccion, gestion y administracion
de oficina de farmacia para los socios de la Cooperativa d’Apotecaris

Farmacéuticos comunitarios de las
Islas Baleares podran acceder al Méster
en Direccién, Gestiéon y Administra-
cién de Farmacias que imparte la Phar-
management Business School con el
fin de mejorar la rentabilidad y asegu-
rar la sostenibilidad de las mismas, tras
el acuerdo alcanzado con la Coopera-
tiva d’ Apotecaris, en virtud del cual los
farmacéuticos titulares, adjuntos o ges-
tores de oficinas de farmacia podrdn
acceder a esta formacion especializada
de alta calidad.

Una formacién que dard inicio el
proximo mes de noviembre y que se
desarrollard a lo largo de un periodo
de seis meses, durante los cuales los
alumnos podréan adquirir conocimien-

tos y herramientas para aplicar en la
gestion de una oficina de farmacia en
todas las areas funcionales: estrategia,
operativa, recursos humanos, finan-
zas, marketing, operaciones, fiscal...
sin olvidar que entre las preocupacio-
nes mads frecuentes de los farmacéuti-
cos se encuentran la gestion de perso-
nas, gestién de compras y de stock y la
seleccién de surtido y precios.

Pepe Alba, director académico del
citado madster, afirma, en este sentido,
que “saber gestionar todos estos aspectos
mejorard la rentabilidad de sus oficinas de
farmacia”, y subraya que “se trata de un
programa exigente y muy completo, donde
los alumnos podrdn avanzar en los cono-
cimientos y herramientas desde el primer

dia, al ser una formacion prdctica, realista
y aplicable”, matiza.

En el disefio del contenido del més-
ter han participado farmacéuticos y
expertos en direccion y administracién
de empresas, con el objetivo de cubrir
todas las necesidades de gestién que
tiene una farmacia. Incluso cuenta con
seminarios online para profundizar en
aspectos solicitados por los propios
alumnos.

Unos alumnos que, en anteriores
ediciones del mdster, han expresado
su alto grado de satisfaccién con la for-
macién recibida. En ese sentido, Bal-
tasar Pons, miembro del Consejo Rec-
tor de la Cooperativa d’Apotecaris y
alumno de esta formacién en edicio-

nes pasadas, afiade que “es fundamen-
tal ofrecer a nuestros socios una formacion
que aporte conocimientos y herramientas
imprescindibles en la gestion de la oficina
de farmacia”, concluye.

Cabe recordar que Pharmanage-
ment Business School es una escuela
de negocios especializada en la gestion
de oficinas de farmacia y que todos sus
programas y talleres tienen un enfo-
que eminentemente practico y aplica-
ble alarealidad del dia a dfa de las ofi-
cinas de farmacia. El centro ofrece for-
macién sobre todos los &mbitos de la
gestion empresarial, asi como talleres
sobre aspectos concretos parala direc-
cién y administracién de la oficina de
farmacia.



Salut i Forga *

ACTUALIDAD

Del 9 al 22 de octubre 2023 43

Félix Puebla, Director General de APROAFA, analizé los principales retos de futuro de la farmacia.

Jaime Tridn agradecid el homenaje a titulo péstumo a su padre, D. Cayetano Tridn, primer presidente de la AEFB.

Guillermo Torres, presidente de la AEFB, explicé los objetivos y la trayectoria de la organizacién durante estos 40 arios.

s

Tanc o

Carlos Paredes, Secretario de la Junta Directiva de la AEFB, dio paso a las diferentes intervenciones.

La patronal balear de oficinas de farmacia
(AEFB) conmemoro su 40 aniversario

REDACCION

La Asociacién de Empresa-
rios Farmacéuticos de Baleares
(AEFB) conmemord el pasado
viernes, 29 de septiembre, su
cuarenta aniversario con un
concurrido acto que tuvo como
escenario el museo de Es Ba-
luard de Palma. Un acto que
conté con la presencia de ilus-
tres invitados y autoridades y
que incluy6 un sentido home-
naje a los presidentes que ha te-
nido la AEFB desde su funda-
cién: Cayetano Trian (a titulo
p6stumo) y Eladio Gonzalez
Mifior, dos nombres propios
determinantes en la historia de
la Asociacién de Empresarios
Farmacéuticos de Baleares.

El acto dio inicio a las 19 ho-
ras, con la bienvenida, por par-
te del presidente la AEFB, Gui-
llermo Torres, a los invitados
al acto, entre los que destaca-
ban la consellera de Salut del
Govern de les Illes Balears,
Manuela Garcia Romero; el
Director General de Presta-
cions, Farmacia i Consum,

Eladio Gonzdlez recibe su galardén de manos del Director General de Prestacions,
Farmdcia i Consum, Juan Simonet.

Juan Simonet; el presidente de
la patronal FEFE a nivel nacio-
nal Luis de Palacio y los presi-
dentes de la Cooperativa d’A-
potecaris y del Col.legi Oficial
de Farmaceutics de les Illes Ba-
lears. Eladio Gonzalez y Anto-
ni Real, respectivamente. Pos-
teriormente se incorporé al
acto la presidenta de la CAEB -
y también farmacéutica de pro-

fesién- Carmen Planas.

En su intervencién, Guiller-
mo Torres recordé el nacimien-
to de la Asociacién de Empre-
sarios Farmacéuticos de Balea-
res (AEFB) en el mes de febrero
de 1980, cuando se constituyé
oficialmente una entidad com-
prometida en la defensa de la
oficina de farmacia y del papel
que juega el farmacéutico co-

-1” howden 7

La consellera de Salut, Manuela Garcia
Romero, cerré el acto.

munitario en un moderno sis-
tema de salud.

Torres también recordé en su
intervencién que, a lo largo de
las dltimas cuatro décadas, la
AEFB -ya integrada en FEFE-
ha ido consolidando su papel
como ente vertebrador de las
preocupaciones, inquietudes y
aspiraciones de las farmacias
de Baleares, el 90 por ciento de

las cuales estd representada en
una entidad cuyo fin tiltimo es
proteger los intereses de sus
asociados y defender el actual
modelo de farmacia.

Por su parte, Félix Puebla,
director general de APROAFA
y experto conocedor del sector
farmacéutico, analizé los prin-
cipales retos de futuro alos que
deberd hacer frente la profe-
sién y puso el énfasis en la im-
portancia -cada vez mayor- de
la farmacia como actor de pri-
mer orden en un moderno sis-
tema de salud.

Finalmente cerré el acto la
consellera de Salut del Govern
de les Illes Balears, Manuela
Garcia Romero, quien insistié
en el papel fundamental que de-
semperian los farmacéuticos en
la promocién de la salud, recor-
dé la decidida implicacién y el
compromiso del sector durante
la pandemia y ofrecié toda su
colaboracién a los farmacéuti-
cos de nuestra comunidad para
seguir trabajando en beneficio
de la salud y la calidad de vida
delos ciudadanos de esta tierra.
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MARLEN NOVAS DELEGADA DE LA ASOCIACION NACIONAL DE INFORMADORES
DE LA SALUD Y RESPONSABLE DE COMUNICACION DEL HOSPITAL UNIVERSITARIO SON LLATZER

“La comunicacion en salud se ha hecho mas
visible durante la pandemia de la Covid-19”

Marlen Novas, (Palma,
1978) responsable de
Comunicacién del
Hospital Universitario Son
Liatzer desde hace 10
anos, es la delegada en
Balears de la Asociacion
Nacional de
Informadores de la Salud
(ANIS). Actualmente es la
organizadora local del
XVIIl congreso nacional
de ANIS, que se celebra
en Palma los dias 27 y 28
de octubre. Conversamos
con ella.

REDACCION

P.- Desde el afio pasado es la
Delegada de Asociacion Na-
cional de Informadores de la
Salud (ANIS), expliquenos
qué esy qué objetivos tiene la
asociacion.

R.-ANIS es una de las asocia-
ciones de prensa sectorial mds
grandes de Espafia y en la ac-
tualidad cuenta con unos 700
asociados. Ademds de perio-
distas y comunicadores, inte-
gran la asociacién, profesiona-
les de todos los sectores sanita-
rios, como médicos,
enfermeros o farmacéuticos.
Sus principales objetivos son
defender los derechos de sus
asociados en el &mbito que le
es propio, fomentar la forma-
cién continua y velar por la éti-
ca profesional.

P.- ;Qué destacaria de este pri-
mer afio como Delegada de
Baleares de ANIS?

R.- Destacaria haber podido
traer el congreso a Baleares y
trabajar mano a mano con la
junta directiva. Ser delegada de
ANIS me ha brindado la opor-
tunidad de conocer a grandes
profesionales. Contar con el
apoyo de nuestra presidenta
Graziella Almendral, en todos
los proyectos de la delegacién
ha sido una gran suerte. Des-
pués del congreso continuare-
mos en la delegacién con pro-
yectos para los comunicadores
de salud.

P.-Es la primera vez que un
congreso de ANIS se organiza
en las Islas Baleares, ;qué sig-
nifica parala ciudad de Palma
un congreso de informadores
de la salud?

.
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R-Nuestro congresocelebra - " Asistiran aproximadamente

su 18 edicién en Palma. Asisti-
rén aproximadamente 200 pe-
riodistas de toda Esparia por lo
que nuestra ciudad se conver-
tird en el foco informativo sa-
nitario durante los dfas del
congreso 27y 28 de octubre.
Hace un par de meses Susana
Fernandez, periodista sanita-
ria y yo, como comité organi-
zador local, presentamos este
encuentro ala Consellera de Sa-
lut, Manuela Garcfa y al alcalde
de Palma, Jaime Martinez am-
bos reconocieron que un evento
de esta envergadura es impor-
tante para la ciudad.

P.-Ellema del congreso de este
afo es ‘Las 5w de la Salud del
Siglo XXI y el reto de los infor-
madores de la salud para con-
tarlas’. ;Qué destacaria del
congreso?

R.-La comunicacién en salud
se ha hecho més visible durante

200 periodistas de toda Espaia

por lo que nuestra ciudad se

convertir en el foco informativo

sanitario durante los dias del
conqreso 21y 28 de octubre”

la pandemia de la Covid-19y
los periodistas especializados en
salud ya sea en prensa escrita,
digital, audiovisual, radio o de-
partamentos de comunicacién
de cualquier entidad han sido
los garantes de esa informacién
rigurosa para la poblacién. El
encuentro anual significa deba-
tir entre nosotros, comentar por
donde va nuestro sector y sobre
todo proyectar lo importante de
la profesién. Ademéds, en el con-
greso tendremos talleres sobre
herramientas de Inteligencia Ar-
tificial. Los jévenes periodistas

tendrdn una mesa para que
nos muestren su visién de la
profesion. En la mesa inaugu-
ral se debatird sobre alimenta-
cién, seguridad sanitaria, crisis
y retos de la sanidad publica,
enfermedades infecciosas o el
impacto del clima en la salud.
Tendremos a profesionales del
sector como Emilia Gémez
Pardo, Doctora en Bioquimica,
Tomés Zapata, de la oficina re-
gional de la OMS de Europa,
Margarita del Val, coordinadora
dela plataforma de salud global
del CSICy a Elofsa del Pino pre-
sidenta del Consejo Superior de
Investigaciones Cientificas del
CSIC, entre otros.

P.-El viernes 27, los responsa-
bles de comunicacién de los
hospitales y los periodistas de
los medios tienen un intere-
sante debate sobre el trabajo de
ambos durante la pandemia.
R.-En primer lugar, se pro-

yectard el documental ‘Ferides
de Pandémia’ elaborado por
Lluis Mestres periodista y Joan
Perell6, Reporter graficlos dos
de TVE Baleares. Posterior-
mente moderaré el debate en el
que participardn mis compa-
fieros de comunicacién del Ser-
vicio de Salud, del Hospital
Universitario Son Espases, del
Area Sanitaria de A Corufia, y
los de TVE Baleares y Ultima
Hora en el que hablaremos so-
bre laimportancia de la colabo-
racién entre los gabinetes de
comunicacién y los medios, y
analizaremos el trabajo que re-
alizamos durante la pandemia,
qué se hizo bien y qué podria-
mos haber hecho mejor.

P.-En el congreso también tra-
taran un tema de actualidad
como es la Inteligencia Artifi-
cial (IA), ;en qué consistira?
R.-Como informadores de la
salud e incluso como ciudada-
nos debemos saber identificar
la informacién de la desinfor-
macién y en este momento, la
IA estd causando una auténtica
revolucién. Hay que pensar que
las empresas, los cientificos, la
industria farmacéutica, etc., es-
tdn trabajando con la IA para
desarrollar futuros farmacos,
herramientas sanitarias, etc. De
hecho, en mi hospital se estdn
utilizando herramientas de IA
para la deteccién precoz de la
sepsis y para predecir las para-
das cardiacas intrahospitala-
rias. El debate se va a centraren
reflexionar sobre las manifesta-
ciones de la IA en la actualidad
para que los periodistas puedan
comunicar mejor y evitar la de-
sinformacién o las fake news.
Por eso tendremos un taller de
verificacién en Inteligencia Ar-
tificial “Realidad o Ficcion’.

P-Por altimo, también hay una
parte lidica en el congreso.
R.-Laparteltiidica también es
importante en el congreso ya
que nos permite compartir ex-
periencias con el resto de com-
pafieros. Uno de los momentos
mads especiales es la cena de
gala donde se hard entrega del
Premio ANIS Iiiigo Lapetra de
Periodismo Sanitario a un pro-
fesional que haya destacado es-
pecialmente por su labor en be-
neficio de la divulgacién sanita-
ria en el &mbito nacional y local.
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PART FORANA

Homenaje. El médico de familia y buen amigo de
Saluti Forca, Joan Mir, se jubila después de 27 afios
y medio ejerciendo su profesioén en el Centro de Sa-
lud Marti Serra de Es Pont d’Inca. El Ayuntamiento
y sus comparieros le hicieron un homenaje. Una vein-
tena de médicos y enfermeras le dieron una calurosa
despedida en el centro de salud que ha sido su lugar
de trabajo durante tantos afios. Por su parte, el Ajun-
tament de Marratxi, a través del alcalde, Jaume
Llompart, y la regidora de Salud, Elvira Garcia, re-
conoci6 su labor con un siurell vestido con una bata
de médico y sunombre escrito en el bolsillo de la mis-
ma. “Para mi ha sido un orgullo y un placer ser médico de
Es Pont Inca casi 28 afios. Estoy enamorado de mi profe-
sion, que ha sido algo mds que una forma de ganarme la
vida. Para mi, mi enfermo ha sido muy importante siem-
pre. Todos y cada uno de ellos. Los profesionales necesita-
mos mucha formacion continua y empatia hacia el pacien-
te”, dijo el Dr. Mir.

Reunion. El alcalde de Marratxi, Jaume Llompart, visit6 ala presidenta
del Gobierno, Marga Prohens. En la reunién comentaron los temas de
actualidad que preocupan a los marratxiners, como los proyectos de cam-
bio de alumbrado en zonas importantes del municipio, que se financia-
ran con los fondos europeos Next Generation; las obras del comedor del
Costa y Llobera y la situacién del proyecto del parque fotovoltaico de
Son Bonet. En cuanto al colegio Costa y Llobera, se trata del comedor
paralos nifios de la etapa de Educacion Infantil. El proyecto de ejecucion
se estd acabando de redactar y estd previsto que las obras empiecen en
Pascua. Por eso, el consistorio tiene como objetivo la agilizacién de los
tramites para que empiecen las obras cuanto antes mejor. La presidenta
se ha comprometido a ayudar a acelerar el inicio de obras. El alcalde tam-
bién ha pedido a Prohens un frente comtin contra el parque fotovoltaico
de Son Bonet.
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emblematics
de les Illes
Balears

Comercos amb historia

Les llles Balears tenen més de 300 comercos emblematics.

La memoria d'un poble s'explica també a través dels seus comercos i, sobretot, a
partir de les families que, amb perseveranga, hi estan al capdavant i que han
mantingut el negoci fins a l'actualitat.

N
I
GOVERN

. . TILLES
Informa-te'n a R&pgloJlZla I o | [z & N=1 BALEARS\

Gaudeix dels comergos emblematics i visita'ls per descobrir-ne els encants.



