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La vivencia de los pacientes con hipertension
oulmonar: mas alld del diagnosfico

a hipertensién pulmonar (HP) es una enfer-

medad grave y progresiva que afecta los va-

sos sanguineos de los pulmones. Se caracte-

riza por un aumento anormal de la presién

en las arterias pulmonares, que son los vasos

que llevan la sangre desde el corazén hacia
los pulmones para oxigenarse. Cuando las arterias
pulmonares se estrechan, se inflaman o se endurecen,
el corazén (particularmente el lado derecho) tiene que
trabajar mds para bombear la sangre. Con el tiempo,
esto puede llevar a insuficiencia cardiaca derecha.Vi-
vir con hipertensién pulmonar es enfrentarse cada dia
a una enfermedad que limita el cuerpo, desafia la
mente y transforma la vida. Aunque es una condicién
poco visible, su impacto es profundo.

Un cuerpo que se cansa sin avisar
Para muchos pacientes, los primeros sintomas —
como el cansancio al subir unas escaleras o el ahogo
al caminar— se confunden con estrés, sedentarismo o
incluso ansiedad. Pero cuando esos sintomas no de-
saparecen, cuando incluso atarse los zapatos o duchar-

se se vuelve una tarea agotadora, llega la incertidum-
bre. La mayoria de las personas con hipertensién pul-
monar tardan meses, incluso afios, en obtener un diag-
nostico. En ese tiempo, viven con dudas, miedoy, a
menudo, incomprension.

El diagnodstico: un punto de inflexién

Recibir el diagndstico de hipertensién pulmonar es
un golpe duro. Saber que es una enfermedad rara, pro-
gresiva y, en muchos casos, sin cura, cambia la pers-
pectiva sobre el futuro. Pero también es el inicio de
una nueva etapa: la de aprender a convivir conella, a
escuchar el cuerpo, a entender los limites y, sobre todo,
aluchar.

Adaptarse: el arte de reinventarse
Los pacientes aprenden a hacer una vida nueva. A
veces tienen que dejar el trabajo, reducir el ritmo o mo-
dificar sus actividades cotidianas. Muchos requieren
oxigeno, tratamientos complejos o visitas médicas fre-
cuentes. Pero, incluso en medio de todo eso, hay lugar
para la esperanza. La clave estd en la adaptacion, el

apoyo médico adecuado y la red
emocional. Familiares, amigos, pro-
fesionales y asociaciones son pilares
fundamentales en ese camino.

Soledad y visibilidad

Al ser una enfermedad rara, mu-
chos pacientes se sienten solos, in-
visibles o incomprendidos. Por eso, ser escuchados y
visibilizados es tan importante. Porque cada testimo-
nio es una historia de valentia. Porque contar la viven-
cia humana es tan necesario como describir los sinto-
mas.

Joan Carles
March
Codirector de la

Escuela de Pacientes
de Andalucia

Fuerza emocional y resiliencia

Las personas con hipertensién pulmonar desarro-
llan una fortaleza emocional profunda. Aprenden a
valorar lo esencial, a vivir con intensidad cada mo-
mento bueno, a celebrar pequefios logros como subir
una cuesta o disfrutar una salida. Viven con una sabi-
duria distinta: la que nace del cuerpo que lucha cada
dia.

es llistes d’espera per a proves
diagnostiques a les nostres Illes
van empitjorant any rere any, sent
les proves radiologiques les que
presenten
unes demo-

res excessivament llar-

gues. Totique és dificil

trobar dades oficials -
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ressonancia magnetica

has d’esperar més d"un any, o per una mamografia

per sospita de patologia més de sis mesos per posar

dos exemples.

Aquestes demores no sols generen frustracié en
els pacients i en els professionals que les han sol-li-
citat, sind que també tenen conseqiencies greus en
la salut individual i col-lectiva, incrementant els cos-
tos sanitaris a llarg termini i afectant 'eficiencia del
sistema. Es urgent implementar solucions reals que
permetin millorar de manera notable la situacio.

L'impacte més immediat de les llistes d'espera és
I'empitjorament de les malalties dels pacients. Mol-
tes d'elles, com el cancer, les cardiopaties o les ma-
lalties neurologiques, requereixen un diagnostic pri-
merenc per a millorar el pronostic. Quan una perso-
na espera setmanes o fins i tot mesos per a una
colonoscopia o un TAC, per posar algun exemple, la
seva patologia pot avancar fins a etapes més greus,
reduint les opcions de tractament i augmentant la
mortalitat. Tornar a assegurar un temps maxim de

Conseguencies de
d'espera per a proves d

trenta dies entre
sospita de malaltia
maligna i inici de
tractament ha de

a

U - ser un objectiu irre-

. nunciable.
|l Estudis publicats
il e han demostrat que,
en casos com el can-

cer de mama o co-
lon, cada mes de retard en el diagnostic pot augmen-
tar fins a un 10% el risc de mortalitat. Aixd no sols és
una tragedia personal i familiar, siné també un fracas
del sistema sanitari, I'objectiu del qual hauria de ser
la prevenci6 i l'atencié en el moment oport.

La incertesa d'esperar mesos per a una prova
diagnostica genera angoixa, estres i, en molts casos,
quadres depressius. Els pacients no sols lluiten amb
la por a una malaltia greu, siné també amb la im-
potencia de no rebre respostes rapides. Aquesta si-
tuacio erosiona la confianga en el sistema ptblic i
porta a molts a cercar alternatives privades, encara
que no puguin costejar-les, endeutant-se o renun-
ciant a altres despeses basiques.

Les demores en les proves diagnostiques no sols
perjudiquen els pacients. Quan una malaltia es detec-
ta tard, el seu tractament sol ser més complex, car i
prolongat. Per exemple, un tumor detectat en etapa
inicial pot requerir cirurgia menor i seguiment, men-
tre que un en fase avancada pot necessitar quimiotera-

les llistes
lagnostigues

pia, radioterapia i hospitalitzacions
recurrents, multiplicant els costos.

A més, els pacients que no sén
diagnosticats a temps acudeixen
amb més freqiiéncia a urgencies,
saturant serveis ja col-lapsats.
Aixo crea un cercle viciés: més es-
pera, pitjor salut, major demanda
hospitalaria, més llistes d'espera i
un alt grau d'insatisfaccié general.

Les llistes d'espera també apro-
fundeixen les desigualtats socials. Els qui tenen recur-
sos econdmics poden intentar optar per la sanitat pri-
vada, mentre que els pacients dependents del sistema
public es veuen obligats a esperar. Aquest fet, que va
contra l'equitat del sistema sanitari, genera una bretxa
injusta en l'atencié medica, on el temps d'espera es
converteix en un determinant de supervivencia.

Per a reduir les llistes d'espera, es necessiten me-
sures urgents com les que es van aplicar en el perfo-
de 2015-2020, data en que la Covid va obligar a can-
viar les prioritats. Es necessari incrementar la trans-
parencia en la informaci6, més inversi6 en tecnologia
i personal, una gesti6 eficient dels recursos, col-labo-
raci6é amb entitats privades, i prioritzar d'acord amb
les caracteristiques patologiques i sociologiques de
les persones.

Es urgent que la Conselleria de Salut prengui me-
sures per resoldre aquesta greu situacié que s’esta
convertint en un autentic problema de salut ptiblica.

Juli Fuster
Metge CS Teresa
Piqué Son Pisa
President Seccié
Gesti6 Illes Balears,
Académia de
Ciéncies Mediques
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SIN PERDON

unca nos da por recordar lo

que yano fue, de ahi que olvi-

demos todas estas columnas y

las depositemos amorosamen-

te en el cajon del olvido, pero
en el mds préximo. Si no fuera asf, recor-
darfamos aquello de la “memoria conti-
nua” que decfa aquel en aquel prélogo, una delicia
de pensamiento donde mezcla elementos seriados,
imposibles, contrarios.

De ser asi, hubiéramos recordado que alguna vez
le escribimos algo a la actual consellera de Salut del
govern, Manuela Garcia, a aquella Manuela que fue
y ala que apellidamos Manuera cuando ya empeza-
ba airse, cuando dejé colgados a los médicos de Ba-
leares para irse a otra farra. Rehusaba el compromiso
electoral por una fantasfa personal que se avistaba
desde la coincidencia en el aire, uno que -como las
cerezas que colaboran las unas con las otras cuando
tiras de ellas- la tiene depositada ahora aqui, en el
cesto de la fruta comestible de este govern.

Es lo que tiene empezar mal, que ya solo puedes ir
amejor llegando a lo peor, que la cosa consiste en es-
perar y ver como va pudriéndose el moreno de la ce-
reza. Pasa como pasa con la descomposicién, con el
conjunto de esos olores seriados que estudiamos, por
los que identificamos a cada uno de los sucesos que

La Inteligencia Artificial
de Manueld

van acercandose. Borges se lo dijo a aquel escritor
argentino -cofiazo y nedfito- que le pidi6 opinién so-
bre lanovela que acababa de escribir: - “decae un poco
al principio”, le dijo.

Pues lo mismo. Ahora podemos entender el final.

Mezclar la presuncién de inteligencia a la actitud
en todo esto serfa algo asi como no hacer justicia a
una parte habilitada para el uso de los demds. Estar
cogiendo ese moreno de salén junto al recipiente de
la cocina implica que venga alguien siempre a sacar-
te del jarrén si eres flor, porque todos sabemos que
las cerezas se escupen. También las unas a las otras.

Hablar de la inteligencia artificial de Manuera es
desafiar la inteligencia natural que se le supone. Si
su tesis ha sido portada estos dias de los medios no
cientificos, si han escrito que se ayudé de inteligencia
artificial para escribirla en no sé qué pleistoceno, no
terminamos de saber (porque en ella s6lo nos que-
damos en los titulares) si ponerla en el cesto de las
cerezas del Dr. Sdnchez (el todavia presidente del

gobierno) o en el del Dr. Frankens-
tein, el que se transforma a peor
mientras crece. Debe haber un sin-
drome del que no sabia crecer.

De ahi que en lo nuestro se nos
vaya la cabeza a la manzana de
Eva, a que te pillen mordisqueando
el mismo discurso que ya largaras,
por el que yale pagamos los ciuda-
danos. Es ver el video de Manuera editado por el so-
cialismo, el mismo discurso de presupuestos que
hace meses, idéntico, y poder asistir -sin miedo- ala
podredumbre del descojono. Si Borges, Cela, o Var-
gas Llosa lo hicieron fue sin duda al revés. Ves esa
moviola que no se come las comas, que no se bebe
los puntos sobre las ies, que sélo se repite como un
ramito de cerezas, y entonces entiendes que crecer
destifie.

Si hay flores de un dia, a ver por qué no iba a poder
haber cerezas de lo mismo.

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

The News Prosas Lazarianas

ste borrador (bodrio) de esta-
tuto se puede considerar que
configura un estado de ex-
cepcién permanente. El bo-
rrador no introduce mejoras significativas
para el personal médico y facultativo. Mantiene dis-
posiciones contrarias a la normativa europea: en
guardias localizadas, en descansos y en la salud la-
boral para el personal nocturno y el personal a tur-
nos. Pero como toda situacién por mala que sea, to-
davia puede ser méds perjudicial, empeora el Estatuto
actual en varias cuestiones: instaura las listas de co-
bertura de incidencias, aumenta el &mbito subjetivo
de las guardias, instaura las horas extraordinarias,
aunque sin ese nombre y condiciona todas las medi-
das de conciliacién a las necesidades del servicio.

Se puede considerar que constituye un estanca-
miento reaccionario, ya que mantiene la obligacién
de hacer guardias, confirma la posibilidad de hacer
150 horas de exceso de jornada por encima de las 45
horas y solo considera carga laboral excesiva hacer
mads de 5 guardias al mes. Pero no se acaban los epi-
tetos negativos ya que es confuso. Las definiciones
de jornada ordinaria y jornada de guardia son inco-
rrectas y confusas y los reenvios normativos son ex-
cesivos y confunden mds que aclaran. Y para més
inri introduce mejoras para otros colectivos, que pue-
den hacer horas extraordinarias y médulos de acti-
vidad.

El colectivo esta muy caldeado, ante un borrador
que no reconoce la singularidad del médico que es
el vértice dela pirdmide sanitaria y que consagra, en
pleno siglo XXI la discriminacién de un colectivo
muy preparado, con una gran excelencia profesional
y en el que conffan totalmente los 48 millones de ciu-
dadanos.

No nos cansaremos de repetir una y otra vez nues-
tras sefias de identidad que son los mojones de nues-
tro quehacer asistencial: ciencia basada en un exigen-
te curriculum formativo, alta cualificacién y curva
de aprendizaje que dura toda la vida profesional,
con-ciencia, es decir compromiso ético con nuestros
pacientes a través de la relacién médico paciente

Huelga médico

(nunca nos olvidaremos de los 125 médicos falleci-
dos en activo en la pandemia), méxima responsabi-
lidad, alto nivel competencial, de toma de decisiones
y de habilidades y liderazgo clinico, de gestiény de
coordinacién de equipos asistenciales.

Para el médico no hay ratios. ; Algtin otro colectivo
soportaria agendas de mds de 35 pacientes, de guar-
dias obligatorias que no computan para la jubilacién
y que se retribuyen menos que la hora de ordinaria,
dejornadas de 48 horas, de no sustituciones en situa-
ciones de bajas médicas (somos los que menos), de
suplir a los compafieros cuando se van de vacacio-
nes, de estar localizados en guardias, de no tener los
descansos garantizados, de no conciliar la vida fa-
miliar y en fin de
enfermar por el
estrés que supo-
ne la sobrecarga
crénicay las jor-
nadas maratonia-
nas?

Esta claro
que es una
pregunta
retérica:NO

Pues a noso-
tros, se nos han
inflado las me-
ninges y a partir
de ahora tampo-
co.

La lista de agravios y penalizaciones del citado bo-
rrador es muy extensa y no estamos dispuestos a
consentirlo. Nos jugamos mucho. Estd en juego la sa-
nidad publica que arrastra un gran déficit de médi-
cos. Estamos ante una oportunidad histérica de ha-
cer un estatuto marco incentivador que, reconocien-
donuestra idiosincrasia, logre que los pacientes sean

vistos a tiempo, con tiempo,
con seguridad, con calidad y
con calidez.

Un estatuto que parela fuga
de médicos de la ptiblica a la
privada asf como el autoexilio
a otros paises. Y ademads nos
jugamos los fondos europeos
vinculados a un estatuto mo-
derno y que resuelva los gra-
ves problemas de la sanidad
publica.

Es una cuestién del gobierno de Sdnchez. En juego
el pilar del estado de bienestar.

Por eso el dia 13, la
Confederacién Espa-
fiola de Sindicatos Mé-
dicos y el Sindicato
Médico Andaluz, han
convocado a la huelga
a177.000 médicos. Ha-
cemos un llamamiento
un anime a otros sindi-
catos médicos que ba-

! g% jendelatribunaydela
L |I platea a la arena. Solo
l r asf se torean los toros y
el estatuto marco es un
: miura.

Y si no se adhieren
que no generen anti-
cuerpos ante la huelga. Que respeten a los 22 sindi-

catos que nos mojamos de verdad.

Pedimos disculpas a la Consellera de Sanidad,
Manuela Garcia (ella no es competente en el estatuto
marco que depende de Ménica Garcia) y a los pa-
cientes que se vean perjudicados.

Ya saben en derrota transitoria pero nunca en
doma.

~F

Miguel Lazaro *
Psiquiatra HUSE
Coordinador del
Centro de Atenci6n
Integral de la
Depresién.
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lander Bl drde] 1A Y. Y RESPONSABLE DE LA UNIDAD DE INFRAESTRUCTURAS Y PLATAFORMAS DEL IDISBA

«Pocos sectores publicos en Baleares son
capaces de traer tanta financiacion de
fuera de las Islas como la investigacion»

La Dra. Margalida Frontera, bidloga y bioquimica, con
una gran frayectoria investigadora, es la responsable
de la Unidad de Infraestructuras y Plataformas del
Instituto de Investigacién Sanitaria de las Islas Baleares
(IdISBa). Recientemente fue la invitada de excepcién
de la tertulia sanitaria del programa Salut i Forca,
dirigido por Carlos Herndndez y presentado por Laura
Calfat, con los contertulios Margalida Gili, catedratica
de Psicologia; Pere Riutord, vicedecano de
Odontologia y Antoni Bennasar, jefe de Traumatologia
del Hospital de Inca y presidente del Consell Social de
la UIB. Esta entrevista en papel es una infroduccién a
aquella televisiva, emitida por Fibwi TV y a la que el
lector puede tener acceso integro a través del QR que
encontrard al final de estas paginas.

HoRracio BERNAL mos més en proyectos europe-

os, en grandes plataformas y re-

Laura Calafat.— ;En qué pro-  des. Eso es algo de lo que esta-
yectos esta trabajando en es- mos muy orgullosos. Por otra
tos momentos? parte, hemos de mejorar en
Margalida Frontera— Aho-  otros aspectos. Hemos de mejo-

ares que generen tanta rique-
za, que sean capaces de traer
tanta financiacién de fue-
ra de las Islas, como lo
hace lainvestigacién. Y
eso, poniendo el ejem-
plo del IdISBa, pero
estoy segura que con

la UIB es lo mismo.

Margalida Gili—
Los investigado-
res tenemos la
impresién de
que en ocasiones
este trabajo no
llega a la cabe-
cera del enfer-
mo. ;Hay algu-
na estrategia
para mejorar eso?
Margalida
Frontera.— Si.

cer que ese gab que habia entre
la investigador que hacfa el in-
vestigador en la universidad o
enla academia, en su despacho
oensu laboratorio, pudieralle-
gar al enfermo. Juntar investi-
gadores tan académicos, de la
Universidad, como investiga-
dores clinicos, en un 4mbito
hospitalario o de atencion pri-
maria, y ponerlos en comin
para que puedan unificar sus
estrategias, es una de las razo-
nes de existir de institutos como

i el IdISBa. Pero ahora nos he-

mos dado cuenta de que no

solo hemos de salvar ese gab.
Es importante saber lo que
esperan los pacientes de
los investigadores, lo
que esperan que se lle-

gue a solucionar. En
ocasiones, a los in-

ra mismo, como responsable
de la Unidad de Infraestructu-
ras y Plataformas del IdISBa,
estamos en un momento efer-
vescente, con multiples pro-
yectos en marcha, en colabora-
cién con la direccion del Insti-
tuto y con el resto del equipo
de plataformas, que son mds
de 30 personas. El proyecto es-
trella que tenemos entre manos
esla creacién de la Unidad Ba-
lear de Investigacién Clinica y
Ensayos Clinicos, inaugurada
hace dos meses, y que estamos
en fase de mejora de esta uni-
dad, gracias a una financiacién
que recibimos del Instituto de
Salud Carlos 111, que nos per-
mitird mejorar estas instalacio-
nes para hacer posible hacer
mejores ensayos clinicos, en fa-
ses iniciales sobre todo, asi
como mejorar las condiciones
para los pacientes.

Antoni Bennasar.— ;Coémo
estd la investigacién en nues-
tra comunidad?

Margalida Frontera.— El es-
tado de la investigacién en
nuestra comunidad tiene en es-
tos momentos claros y oscuros.
Tiene aspectos muy claros y
muy brillantes, como es el he-
cho de que la produccién cien-
tifica de nuestros investigado-
res siga con una tendencia muy
positiva desde hace muchos
afios. Su produccién cientifica
es de mucha calidad y de mu-
cha cantidad, cada vez entra-

rar en algo que aparece en todas
las estadisticas de todos los
afios: Nuestra comunidad es de
las dltimas en financiacién de
actividades de investigacion y
desarrollo, y por mucho que se
intenta no se llega a los niveles
y alaintensidad de las actuacio-
nes que se han de hacer para al-
canzar la media del resto del
pais; no digamos el nivel de Eu-
ropa. Es unasituacién enla que
creo que se ha de trabajar, aun-
que solo sea por una cuestién
de justicia hacia los investiga-
dores, que por otra parte si que
estdn en la media o por encima
de otros indicadores de resulta-
dos del resto de Europa y del
Mundo. El IdISBa tiene una fi-
nanciacién basal, por parte del
Govern balear, de aproximada-
mente 1,7 millones de euros,
pero su presupuesto es de 12, 13
0 14 millones de euros y con
tendencia ascendente. La dife-
rencia es dinero que no viene
del Govern balear, que se in-
gresa en el IdISBa tanto por

la actividad de colabora-
ci6én con la empresa priva-

da, con farmacéuticas, por
ejecucion de ensayos cli-

nicos, como por pro-

yectos competitivos

de Espafia y de Euro-

pa, e incluso de los

EEUU, con los que

hemos tenido expe-

riencias. Hay pocos

sectores de la activi-

dad publica en Bale-

De hecho, los
institutos de in-
vestigacion sa-
nitaria acredita-
dos por el Insti-
tuto de Salud
CarlosIII, como el
propio 1dISBa,
nacieron parain-
tentar favore-

vestigadores
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les ha costado entender que te-
nian que escuchar mds a los pa-
cientes para saber hacia dénde
debian dirigir las investigacio-
nes, en dénde debian estar las
prioridades. Ahora mismo se
estdn poniendo estrategias en
marcha en el IdISBa en este sen-
tido. E1 10 de junio se organiza
la primera jornada de investiga-
cién y asociaciones de pacien-
tes, donde se intentard ponerles
en comun para que puedan in-
tercambiar puntos de vista, e in-
tentar que el paciente esté més
implicado en el desarrollo de la
investigacion.

Pere Riutord.— ;Ha sido la
puesta en marcha de la Facul-
tad de Medicina de la UIB cla-
ve para la acreditacion y desa-
rrollo del IdISBa?
Margalida Frontera.— Sin
ninguna duda. Los estudios de
Medicina han sido fundamen-
tales en muchos aspectos. Y no
solo porque tenemos un déficit
de profesionales y estos estu-
dios iban a cubrir una necesi-
dad real de la sociedad, una
cuestién de justicia y de equi-
dad para los estudiantes y los
ciudadanos de Baleares. Pero
es que ademds, tener estudios
de Medicina era un requisito
para poder acreditar el IdISBa

como instituto de investiga-
cién sanitaria por parte del Ins-
tituto de Salud Carlos III. Y asi
fue. Se pusieron en marcha los
estudios de Medicina y poco
después se pudo acreditar el
IdISba. Los estudios de Medi-
cina han supuesto un impulso
muy importante para los pro-
fesionales sanitarios y clinicos,
los médicos entre ellos, tienen
una vocacién docente que los
impulsa a mantenerse actuali-
zados, seguir investigando y
generando resultados cientifi-
cos. Esto se ha visto en los pro-
gramas de doctorado de la
Universidad, en los que se ma-
tricula tanta gente que hay lista
de espera para doctorarse en
Medicina. Esto no pasaba an-
tes, es consecuencia directa de
la implantacién de los estudios
de Medicina. Y todo esto re-
dunda en tener profesionales
sanitarios que estdn mds for-
mados y mds actualizadosy; fi-
nalmente, el beneficio es para
los pacientes, que somos todos.

Laura Calafat.— ;Qué recuer-
da de la pandemia y del des-
confinamiento, que usted di-
rigié y que el Gobierno de Es-
pafia puso como ejemplo?
Margalida Frontera.— Fue
muy duro para todos los que

trabajaron en ello y no voy a ha-
cer comparaciones con los es-
fuerzos que tuvieron que hacer
algunos colectivos, como el de
los profesionales sanitarios.
Siempre recuerdo que me im-
presioné mucho el primer dia
que fui a hacer la compray via
los cajeros y las cajeras de los su-
permercados, con mucho mie-
do, pero haciendo su trabajo,
porque eran personal esencial.
Los que estuvimos en la gestién
de la pandemia no lo recorda-
mos como un tiempo agrada-
ble, fue muy duro. Hubo mu-
cho trabajo pero fue un trabajo
muy compartido con mucha
gente. Todavia me sorprendo
cuando recuerdo a gente que
nunca saldrd en ninguna entre-
vista ni en ningun reportaje,
funcionarios de la Conselleria,
personal de la limpieza... Tan-
tisimos colectivos que hicieron
un esfuerzo increible para con-
seguir que todos saliéramos lo
menos mal parados posible.

Laura Calafat.— ;La Facultad
de Medicina ha dado mucho
prestigio, verdad?

Margalida Frontera.— Si, to-
talmente. La Facultad ha dado
mucho prestigio porque ha ha-
bido un grupo trabajando para
que estos estudios fueran un

éxito y que lo ha conseguido.
Los profesores, el Rectorado de
la Universidad, los profesiona-
les del Ibsalut que han trabaja-
do para que las instalaciones
funcionaran, los que se han co-
ordinado con las diferentes
unidades de docencia de los
hospitales y de Atencién Pri-
maria... Al final, todo esto es
siempre un éxito colectivo.

Antoni Bennasar— ;Cémo co-
mienza un investigador en el
proceso de hacer investigacién,
en el sentido de decir “creo que
por aqui vamos bien”?
Margalida Frontera.— Es
una pregunta complicada por-
que no hay una sola respuesta,
pero en general, en la gran ma-
yoria de ocasiones, hemos de
volver al equipo. La ciencia se
hace en equipo. Ya no queda
casi nadie que haga ciencia en
solitario. Es verdad que hay li-
deres, quienes, normalmente,
comenzaron siguiendo a otros
lideres y profundizando en
una linea de investigacién, o
abriendo puertas a nuevas res-
puestas o a nuevas lineas de in-
vestigacién. Normalmente, la
idea, la curiosidad, te viene de
algo que ya conoces muy bien.
Cuando conoces algo muy
bien sabes hacer las preguntas

https://www.saludediciones.com/2025/05/21/marga-frontera-idisba/

adecuadas para las cuales atin
no hay respuesta. Y es entonces
cuando puedes intentar pro-
fundizar. Sin tener un conoci-
miento profundo y muy exper-
to de un tema es dificil hacerse
buenas preguntas. Desde el
IdISBa, desde la Universidad,
lo que hacemos es dar mucho
apoyo al investigador para que
esta investigacién no la haga
solo, que la pueda hacer acom-
pafiado de gente que le ayude
a dirigir la pregunta, a escoger
la mejor técnica, el mejor dise-
fio experimental. Sobre todo
porque si estamos hablando de
profesionales sanitarios sabe-
mos que no tenéis mucho tiem-
po, por lo que todo el apoyo
que se os pueda dar a respon-
der estas buenas preguntas es
fundamental para que poddis
hacer esa investigacién.

Acceda al contenido completo
escaneando este codigo QR
L
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CARLOS HERNANDEZ

Durante su comparecencia
parlamentaria para presentar
las cuentas del préximo afio, la
consellera de Salud, Manuela
Garcia Romero, destacé el pa-
sado 4 de junio que «los segun-
dos de esta legislatura continiian
con el cambio y con el blindaje de
una partida presupuestaria que
supone el 32,8% de los fondos to-
tales de los que dispone esta comu-
nidad. En Baleares, unos de cada
tres euros se destinan a Salud».

«Estos 2.446 millones con los que
contamos para 2025 suponen 204,9
millones mds que los 1iltimos apro-
bados por el anterior Govern para el
afio 2023 (2.241). En tan solo 2
afios hemos incrementado en un
9% el presupuesto que esta comu-
nidad destina a Salud. Estas cuen-
tas demuestran de nuevo el compro-
miso de este Govern con las politicas
sociales. En este 2025 se destina a
gasto social un total de 4.438,7 mi-
llones de euros, 216,3 mds que en
2024 (+5,1%)», afiadio.

Prorroga

En estos meses en los que la
Conselleria de Salud ha funcio-
nado con los presupuestos pro-
rrogados de 2024 ha estado tra-
bajando como siempre. Asi, en
estos primeros cinco meses del
afio ya tiene comprometidos el
82,4% de los pagos del Servei de
Salut; el 90,52% de la Direccion
General (DG) de Investigacién,
Formacién y Acreditacion; el
88,43% de la DG de Salud Pua-
blica; el 53,68% de la Agencia de
Salud Publica; el 56,74% de la
DG de Prestaciones, Farmacia y
Consumo; el 31,13% de la DG
Salud Mental y el 16,69% de la
Secretaria General, ha detallado
la consellera.

Segtin defiende el actual Go-
vern, la mayor parte del incre-
mento presupuestario para el
préximo afio se destinard a recu-
perar y consolidar los derechos
de los trabajadores sanitarios que
paraliz6 el Ejecutivo de Francina
Armengol. Se normaliza la recu-
peracién de la carrera profesio-
nal y se sustancia una sentencia
del TS]B sobre la compensacién
de aumentos retributivos no
aplicados desde el afio 2021, en-
tre otras mejoras salariales.

128,6 millones mas para el
personal

Por ello, la partida que més
crece del presupuesto es la rela-
tiva a gastos de personal, que
aumenta un 12,1% hasta alcan-
zar los 1.196,2 millones de eu-
ros. Son 128,7 millones de euros
mas que en 2024 y que se desti-
nardn, fundamentalmente, a
consolidar las nuevas acciones

Uno de cada 3 euros del
Govern se destina a Sanidad

Salud dispone de 2.445 millones, 77,6 mdas que en 2024, para consolidar la sanidad
publica // La partida que mas crece del presupuesto es la relativa a gastos de
personal, que aumenta un 12,1% hasta alcanzar los 1.196,2 millones de euros
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La consellera Manuela Garcia, durante su comparecencia.

puestas en marcha el anterior
afio y ampliar derechos a los
mas de 20.000 profesionales que
conforman el Servei de Salut.

La Conselleria prosigue con su
objetivo de fortalecer la Salud
Mental de esta comunidad ini-
ciado con la creacién de una di-
reccién general que acttia como
elemento coordinador y agluti-
nante de todas las acciones que
se llevan a cabo para mejorar el
estado emocional de la pobla-
cién. «Para ello, sequimos invir-
tiendo en las necesidades asistencia-
les para tratar los trastornos emocio-
nales y podemos destacar que solo el
Servicio de Salud va a invertir du-
rante este 2025 un total de 73,5 mi-
llones de euros en Salud Mental»,
subrayé Manuela Garcia.

Tan solo en personal, se han
destinado 60,6 millones, un
12% mads que en 2024 (54,1). Y
con respecto al afio 2022, tlti-
mo ejercicio completo del ante-
rior Govern, el incremento del
gasto en personal de salud
mental serd de casi el 29%.

La Conselleria de Salut des-
tinard la partida mds alta de su

presupuesto al Servei de Salut,
que dispondré de 2.426,8 mi-
llones de euros para 2025. Esta
cifra supone un incremento de
151,5 millones de euros con
respecto al afio anterior. El Ser-
vei de Salut verd incrementado
el presupuesto de 2025 en un
6,7%, lo que supone alcanzar
una cifra histérica y es la cons-
tatacion de que las politicas so-
ciales en general, y la salud en
particular, son una prioridad
para este Govern. En estos dos
afios de Govern se ha incre-
mentado el presupuesto en
233,5 millones de euros.

Hospital de atencion
intermedia en Son Dureta

El Plan de Infraestructuras
2024-2027 del Servei de Salut
contempla una inversién de
107,8 millones de euros para el
2025 financiada con fondos
propios y con fondos finalistas.

Entre los proyectos en mar-
cha cabe destacar el importan-
te esfuerzo para mejorar la
atencién de nuestros mayores,

que se plasma con la ejecucién
de las obras del hospital de
atencion intermedia de Son
Dureta, al cual se
destinard una in-
version de 56 mi-
llones de euros

» En estos primeros
cinco meses del afo, el jetivos estratégi-

obras del centro de salud (CS)
de Son Ferriol, del CS Pollenga
y dela Unidad Basica de Salud
de Consell, en
Mallorca.

Otro de los ob-

que se financiardan ) cos es la reduc-
con fondos dein-  yervei de Salut ya cién de los tiem-
sularidad. : . pos de espera.

El desarrollo de tiene (omprometldo Para ello, al igual
la Atencién a la el 82'['% desu que este afio, se
Cronicidad y la destinardn los re-
planificacién de  presupuesto cursos econémi-

infraestructuras

mads confortables y adaptadas
a las necesidades actuales de
los usuarios, pero también de
los profesionales, forman parte
de los objetivos de la Conselle-
ria de Salud.

En 2025 ya estdn en funciona-
miento las Unidades Basicas de
Montuiri, Sant Joan y Santa
Margalida; este mes de junio ya
estard totalmente operativa la
nueva sede de los servicios cor-
porativos del Servei de Salut
ubicada en el antiguo Ambula-
torio de El Carmen y estd pre-
visto que este afio finalicen las

Ccos necesarios
para seguir desplegando las
medidas contempladas en el
Plan de Abordaje de las Listas
de Espera, que estd permitien-
do que cada vez haya menos
pacientes pendientes de una
consulta o de una operacién y
que cada vez esperen menos.

En este sentido, se sigue tra-
bajando para incrementar la
actividad asistencial en los hos-
pitales ptiblicos y mejorar la
eficiencia en la derivacién de
los pacientes a los centros con
convenio singular y concerta-
dos. Ademads, se continuard
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» La Conselleria de Salud
dispondra de un
presupuesto que asciende
hasta los 2.443,9 millones
de euros, 71,6 millones
mas que en 2024, y que
supone un incremento
porcentual del 3,4%

dando prioridad ala reduccién

de la demora en los procesos

con mds impacto en la salud y

en el bienestar de los ciudada-

nos, especialmente en los pro-
cesos oncologicos y en los pro-

cesos con mds impacto para el
paciente.

Vacunas aseguradas

Cabe destacar que el presu-
puesto de vacunas estd prote-
gido para asumir los incremen-
tos derivados de la inclusién
denuevas vacunas y laamplia-
cién de cohortes en el calenda-
rio durante 2025, entre ellas la
del Rotavirus en el primer tri-
mestre de este 2025 y la recap-
tacién de todos los jévenes de
12 a 18 afios para que sean in-
munizados contra el virus del
papiloma humano (VPH).

Con relacién a la Direccién
General de Investigacién, For-
macién y Acreditacién, ésta
cuenta con un presupuesto de

i
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La consellera, comparece con el resto de grupos parlamentarios escuchando.

4,9 millones de euros, lo que su-
pone un incremento del 6% con
respecto al primer presupuesto
de este Govern y un aumento
acumulado del 14,2% frente ala
dltima partida que destiné a
esta direccién general el ante-
rior ejecutivo autonémico.
Desde Investigacion se tra-
bajard para configurar la poli-
tica estratégica de la investiga-
cién e innovacion sanitaria y
biomédica, fomentando e im-

pulsando la transferencia de
resultados al tejido productivo
y que ello llegue a los ciudada-
nos de las islas Baleares.

La Direccién General Presta-
ciones, Farmacia y Consumo
dispone para 2025 de unos 7,1
M euros (7.105.116 €), con un
incremento de un 36,5% frente
al 2024. Desde esta direccién
general se coordinan la mayo-
ria de las estrategias. Este tlti-
mo afo se le ha dado un fuerte

impulso y se han establecido
acciones concretas a desarro-
llar. Para ello dispondrd de un
presupuesto de 2.660.116 €.

La oposicion

La oposicién, sin embargo, en
su turno de palabra y réplica en
el Parlament, reproché a Manue-
la Garcia que, segtin su punto de
vista ese incremento no ha forta-
lecido el sistema. El1 PSIB-PSOE

denuncié que la subida presu-
puestaria es inferior a la de ejer-
cicios anteriores, y que apenas se
ha ejecutado el 38% del presu-
puesto previsto para infraestruc-
turas de Atencién Primaria. MES
per Mallorca, por su parte, con-
sider6 que “la politica de salud
mental del Govern es humo”. Pode-
mos cuestiond que el Governin-
cluyaenel presupuesto de Aten-
cién Primaria partidas como la
farmacia ambulatoria.

El Govern se muestra satistecho tras el
pronunciamiento del Constitucional sobre la
eliminacion del catalan en la sanidad

El Servei de Salut recuerda el éxito de su novedosa apuesta por los cursos voluntarios de

REDACCION

Cascada de reacciones ante
una decisién judicial. El Govern,
segtin fuentes consultas por este
periédico, se muestra “satisfe-
cho” tras el pronunciamiento del
Tribunal Constitucional que
avala la eliminacidn el cataldn
como requisito obligatorio para
acceder aempleos en la sanidad
balear. Desde el ejecutivo del
Partido Popular, se considera
que este fallo da valor a su estra-
tegia de captacién de profesio-
nales en un contexto internacio-
nal de escasez de personal sani-
tario. Recordemos que para la
presidenta Marga Prohens, cap-
tar personal sanitario es una
prioridad. Sin embargo, lejos de
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pretender sacar pecho ante la de-
cisién del Constitucional, desde
el Govern se desliza a Salut i
Forga que el Servei de Salut pre-
fiere quedarse con hechos posi-
tivos, como es el caso del éxito de
las ediciones del curso de catalan

inicial para trabajadores sanita-
rios, organizado y elaborado
conjuntamente por el Ib-salut y
el Institut d’Estudis Balearics
(IEB), y que serd el primero de
los previstos a impartir desde el
afo pasado y hasta2027. Més de

iniciaciéon al cataldn con mads de 400 profesionales inscritos

400 profesionales inscritos parti-
cipantes han demostrado el éxi-
to de estanovedosa politica que,
incluso ha llamado la atencién
en la Generalitat Valenciana,
como herramienta voluntaria y
no penalizadora.

Unanimidad

El Constitucional avala por
unanimidad la eliminacién del
cataldn como requisito en la sa-
nidad en Baleares Cabe recor-
dar que el requisito del cataldn
siempre se ha considerado
ajustado a derecho, en la préc-
tica no se ha exigido estricta-
mente durante las dltimas le-
gislaturas del Govern. En reali-
dad, se aplicé una moratoria de

dos afios en la que no se reque-
ria el titulo oficial de cataldn
para contratar, y asegura no ha-
ber constancia de que ningtn
profesional haya sido rechaza-
do por no cumplir con este re-
quisito. Como insistimos, el
Govern se queda con el hecho
de haber promovido el apren-
dizaje del cataldn entre los tra-
bajadores del sector sanitario a
través de cursos especificos, ha-
biendo realizado tres ediciones
de un curso bdsico y previsto
para octubre la puesta en mar-
cha de un curso més avanzado.
Por su parte, la OCB cuestiona
el fallo del Constitucional sobre
el cataldn en la sanidad balear:
“No quedaron plazas vacias por la
lengua”, insisten.
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El Comib renueva el certiticado
AENOR Gestlon de la Calidad ISO 9001

REDACCION

El Col'legi Oficial de Metges
de les Illes Balears (Comib) ha
sido reconocido por AENOR
como una entidad cuyo Siste-
ma de Gestién de la Calidad
cumple con los principios, pro-
cesos y mejores practicas esta-
blecidos en la norma interna-
cional ISO 91001, el modelo
mads utilizado en las relaciones
cliente/ proveedor nacionales
e internacionales.

El Comib dispone de un sis-
tema de gestion de la calidad
conforme a la Norma ISO
9001:2015 para las actividades
de prestacién de los servicios
al colectivo colegial, presta-
cién de los servicios a las aso-
ciaciones de pacientes, ciuda-
danos y ONG; gestién de pro-
gramas como el Programa de
Atencién Integral al Médico
Enfermo (Paime), segundas
victimas, Observatorio de
Agresiones y objetores de
conciencia.

Conformidad

Esta certificacién mide la
conformidad del sistema de
gestiéon de la organizacién,
ademds de la capacidad para
asegurar el cumplimiento de
los requisitos legales, regla-
mentarios y contractuales.
Ademads, determina la eficacia

~ e |
COLLEGI OFICTAL ,ﬂt.m,

[LLES BALEARS.

Vista de la fachada de la sede colegial.

del sistema de gestiéon para
asegurar que el cliente pueda
tener expectativas razonables
en relacién con el cumplimien-
to de los objetivos especifica-
dos; y, cuando corresponda,

b

X

identificar posibles dreas de
mejora.

El Dr. Carles Recasens ha
mostrado su satisfaccién por
haber obtenido este certificado
nuevamente, porque “AENOR

es una organizacion muy exigente
y revalidar este reconocimiento su-
pone un gran esfuerzo por parte de
nuestro equipo, no solo del drea de
Calidad, sino que es un trabajo
transversal de todos los departa-

mentos. Este certificado es una
prueba del enorme compromiso
que establecemos con nuestros co-
legiados, por los que sequimos tra-
bajando para ofrecerles la mejor
calidad posible”.

Fundacio
Patronat Cientific

P
o

—
Collegi de Metges
Tiles Balears

ACTOS

relacién con Mallorca”

COMIB. Palma. 13 de junio

COMIB. Palma. 19 de junio

Presentacion del libro “Estudio biografico
sobre el Dr. Andrés Llopis Pefias y su

Dr. Joaquin Boronat y Dr. Joan March

XI Congrés Nacional d'Alzheimer CEAFA i
el XV Congrés Iberaomerica d'Alzheimer

Confederacié Espanyola d'Alzheimer
Recinte Firal d’Eivissa. 5 i 8 de novembre

Agenda docent

Il Jornades d'actualitzacié en
Otorrinolaringologia pediatrica

Hospital U. Son Espases

Desmontando mitos sobre la menopausia
Fundacié Patronat Cientific COMIB

HUSE. Palma. 19 i 20 de juny

PREMIOS — BECAS

Premios y becas Fundacié Patronat
Cientific COMIB

Convoca: Fundacié Patronat Cientific COMIB
Plazo de presentacion: finaliza el 4 de septiembre

JORNADAS CONFERENCIAS

Trastorns de conducta en adolescents
Direccié Insular de Joventut i Participacio.

Consell de Mallorca
COMIB. Palma. 18 de juny

“Pon tu talento en accion: desarrolla tu
inteligencia emocional”
L'Academia de Ciéncies Meédiques i de la

Salut de les llles Balears
Fundacio Sa Nostra - Ca Tapera. Palma. 19 de junio

www.comib.com/patronatcientific
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SIMEBAL-CESM junto con el COMIB
informa en Asamblea Extraordinaria
a los facultativos sobre la huelga
y los efectos del nuevo Estatuto Marco

HUELGA NAGIONA
MEDICA Y FAGUISTATIN/AS

13 de Junio 'FCEE
de 2025

Confrderackin [xpafola

REDACCION

Al cierre de esta edicién quin-
cenal, justo del 9 al 22 dejunio, se
convocaba un encuentro parain-
formar con claridad y detalle a
médicos, facultativos y a la opi-
nién publica sobre las graves re-
percusiones laborales que acarre-
arfa la aprobacién del actual bo-
rrador del nuevo Estatuto
Marco, y exponer los motivos
que han llevado a la convocato-
ria de una Huelga Médica de
dmbito nacional del viernes 13
dejunio, segtin rezaba un comu-
nicado de SIMEBAL-CESM. Du-
rante la asamblea, SIMEBAL-
CESM abordd, entre otros temas:
¢ El impacto negativo del bo-
rrador del Estatuto Marco so-
bre las condiciones laborales
del colectivo médico.
¢ Las acciones previstas antes
de la huelga.

* Las instrucciones e informa-
cién practica para el segui-
miento de esta.

¢ La falta de reconocimiento a
la especificidad del ejercicio
médico.

¢ La persistencia de jornadas
abusivas, guardias mal remune-
radas y sin cémputo paralajubi-
lacién, y la precariedad creciente
del Sistema Nacional de Salud.

¢Faltan médicos, o faltan
condiciones dignas para
ejercer?

Para el sindicato mayoritario
de los médicos, “es momento de
analizar en profundidad la situacion
critica que atraviesa la profesion mé-
dica, y de explicar por qué esta refor-
ma legislativa supondria un paso
atrds en derechos, calidad asistencial
y sostenibilidad del sistema sanita-
rio. Es AHORA o NUNCA. La
unidad sin precedentes del colectivo
médico a nivel nacional y europeo
frente a este anteproyecto de ley re-
presenta un hito histérico que no
puede ser ignorado”.

Segtn fuentes sindicales y

colegiales “este encuentro esclave
para el futuro del ejercicio médico
en nuestro pais y en nuestra Co-
munidad Auténoma, ya que la
aprobacion de este Anteproyecto
de Ley provocard la fuga de médi-
cos formados en Esparfia imposibi-
litando la captacion y fidelizacion
de facultativos que tanto necesita
nuestro archipiélago. No es un
problema tinicamente del colecti-
vo, sino que afecta directamente a
todo el Sistema Nacional de Salud
y a los 48 millones de usuarios”.

» Es AHORA o NUNCA. La
unidad sin precedentes del
colectivo médico a nivel
nacional y europeo frentea
este anteproyecto de ley
representa un hito
historico que no puede ser
ignorado”.

NO
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Una tesis demuestra que formar al
profesorado en RCP puede multiplicar
las posibilidades de salvar vidas

La Dra. Lourdes Luque propone una estrategia educativa innovadora que convierte
a los docentes en impulsoras clave de la respuesta ante emergencias

REDACCION

Cada minuto cuenta frente a
una parada cardiaca. Y, aunque
la ciencia lo respalda con con-
tundencia —la intervencién in-
mediata (en los primeros 4 mi-
nutos) puede multiplicar por 11
las probabilidades de supervi-
vencia, segtin algunos auto-
res—, la realidad en Espafia si-
gue siendo alarmante: sélo el
39,3 % de las paradas cardiacas
extrahospitalarias reciben rea-
ni-macién cardiopulmonar
(RCP) y solamente en el 4% se
hace uso del desfibrilador exter-
no automatico (DEA)..

Frente a este escenario, la
Dra. Lourdes Luque Lépez ha
presentado una tesis doctoral
que plantea una estrategia in-
novadora, factible y de gran
impacto: capacitar a los docen-
tes delos centros educativos en
soporte vital bdsico (SVB) y
DEA, para que sean ellos quie-
nes instruyan a su alumnado.

La tesis, dirigida por el Dr.
Jestis Molina Mula y desarro-
llada a lo largo de cinco afios,
se titula ""El entorno educativo
y el docente, claves para el au-
mento de poblacién formada
en soporte vital basico y ma-
nejo del desfibrilador externo
semiautomatico. Dela legisla-
cién ala practica", y fue defen-
dida el pasado 16 de mayo de
2025. Este proyecto ha sido be-
cado por el Colegio Oficial de
Enfermeras y Enfermeros de
las Islas Baleares (COIBA), en
reconocimiento a su valor cien-
tifico y aplicabilidad social.

Del testigo pasivo al primer
interviniente activo

Segtn el registro espafiol de
2022, apenas el 11,5 % de quie-
nes sufren una parada cardiaca
extrahospitalaria llega a recibir
el alta hospitalaria, y de éstos
solo el 9,8% lo hace con buen
estado neuroldgico. Sin embar-
go, estos datos pueden mejorar
significativamente si se actia
durante los primeros minutos.

Para conseguir un impacto
real a nivel poblacional, algu-
nos estudios estiman que al me-
nos entre un 15y un 20% de la
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ciudadanfa deberfa estar forma-
da en SVB. Esto exige estrate-
gias de formacién masiva y sos-
tén. En ese contexto, la escuela
aparece como un espacio clave.

Una propuesta educativa
con hase cientifica

La tesis, estructurada en siete
fases, comenzé por conocer el
punto de partida: ;Qué sabe el
profesorado? ;Esta dispuesto
a ensefnar estas competencias?
.Como lo valoran las fami-
lias? «Esta fase previa era impres-
cindible. No podemos abordar e
imponer una formacion al profeso-
rado y al alumnado sin conocer si
éstos lo perciben como una necesi-
dad», explica la Dra. Luque.

Los resultados fueron rotun-
dos: tanto docentes como fami-
lias consideraron, casi al 100%,
que toda la poblacién deberia
estar formada en SVB, y que
esta formacién deberfa iniciar-
se en la etapa de primaria. «EI
profesorado mostré alta disposi-
cién, pero reconocié una falta de
confianza para ensefiar estos con-
tenidos», sefiala.

Para abordar la falta de con-
fianza del profesorado ala hora
de impartir contenidos de so-
porte vital basico, la Dra. Lu-
que desarrollé una autoforma-

cién basada en gamificacion,
concretamente en la metodolo-
gia del break-out educativo,
adaptada a docentes. «La auto-
formacién nos permitia formar de
manera simultdnea a un niimero
amplio de profesoras con un menor
coste econdmico-organizativo. A
ellos les ofrecia una formacion fle-
xible y auténoma, sin tener que in-
vertir su tiempo, fuera del horario
laboral, en asistir presencialmente.
Debemos tener en cuenta que la
formacion del adulto es volunta-
ria», explica la investigadora.
Con el objetivo de generar
compromiso, interés y motiva-
cién del alumnado, el recurso
se disefi6 como un juego inte-
ractivo en el que el participante
se encuentra “virtualmente” en

La Dra. Lourdes Luque defendiendo su fesis.

una nave secuestrada. Para re-
cuperar el control de la nave
debe conseguir cinco digitos, y
para obtener cada uno debe su-
perar un reto vinculado a una
situacién de emergencia sanita-
ria. En cada escenario, el usua-
rio debe resolver qué acciones
llevar a cabo mediante pregun-
tas y actividades interactivas,
consolidando asi los conoci-
mientos necesarios para actuar
ante una parada cardfaca.
Para el disefio de esta autofor-
macién se utilizaron infograffas
ilustradas, elaborades a partir
de las imagenes del cuento in-
fantil “Pon la magia en el cora-
z6én”, escrito por la propia
Lourdes Luque e ilustrado por
Pilar Sanchez Diaz. Esta obra,
desarrollada en paralelo ala te-
sis, estd pensada como herra-
mienta educativa transversal
para que los docentes puedan
introducir el SVB de forma na-
tural en las dindmicas del aula.
«El desarrollo de este cuento vie-
ne motivado de la misma manera
que la tesis doctoral: si la formacion
en soporte vital debe llegar a los es-
colares, es necesario facilitar al do-
cente materiales adecuados. Y la
lectura es una actividad diaria den-
tro de las aulas», afirma Luque.
Una vez disefiado el recurso
de autoformacion, las siguien-

tes fases de la tesis doctoral
consistieron en diversos estu-
dios cuasi-experimentales: en
primer lugar, para validar di-
cho recurso y, posteriormente,
para comparar sus resultados
con los obtenidos en una for-
macioén presencial.

Resultados positivos y
realistas

Los resultados obtenidos evi-
denciaron que la autoforma-
cién gamificada alcanza niveles
de conocimiento y habilidades
similares a una formacién guia-
da de 60 minutos, con la venta-
ja afladida de ofrecer flexibili-
dad, autonomia y bajo coste.

Los docentes participantes
valoraron positivamente el re-
curso, destacando que cual-
quier persona, con esta herra-
mienta, podria aprender las
maniobras bdsicas para inter-
venir en una situacién real.
Tras utilizarlo, se sentian maés
preparados para actuar.

Hacia una politica
educativa con impacto en
salud publica

La tesis propone un modelo
formativo en cascada: instructo-
ras de SVB - profesorado—alum-
nado. Unmodelo sostenible y es-
calable que permitirfa, a medio
plazo, alcanzar el porcentaje de
poblacién formada necesario
para mejorar las cifras de super-
vivencia en paradas cardiacas.

Los resultados de esta inves-
tigacién sientan las bases para
politicas educativas y sanita-
rias coordinadas, en las que el
aula se convierte en un espacio
prioritario de prevencién y ac-
cién en emergencias.

Una apuesta por el futuro

El trabajo de Lourdes Lu-
que Lépez es algo mds que
una tesis académica: es una
hoja de ruta para convertir
cada centro educativo en un
agente activo de salud publi-
ca. Una propuesta viable, fun-
damentada y urgente que une
educacioén, prevencién y com-
promiso social.
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ACTUALIDAD

Comité e/ecuﬂvo y secreranado estatal con Jorge Tera.

Jorge Tera es reelegido como secretario
general de SATSE Illes Balears

REDACCION

La Asamblea Autonémica de
SATSE Illes Balears ha reelegi-
do a Jorge Tera como secreta-
rio general autonémico del
Sindicato de Enfermerfa, junto
a todo el equipo que compone
el nuevo Comité Ejecutivo.
Con esta reeleccién, Tera afron-
ta su quinto mandato al frente
de la organizacién sindical en
las islas. Durante la sesion, el
reelegido secretario autonémi-

co ha presentado las priorida-
des para los préximos cuatro
afios, entre las que se incluyen
el impulso de un plus especifi-
co para los puestos de dificil
cobertura en Mallorca, la refor-
ma de los procedimientos de
seleccién y provision de pla-
zas, la implantacién ordenada
de las especialidades enferme-
ras, el abordaje integral y trans-
versal de la salud laboral y la
igualdad en el sector sanitario,
y la aplicacién de estrategias

estatales en el &mbito autono-
mico.

Condiciones lahorales

Ademds, se trabajard con
prioridad médxima en la mejora
delas condiciones laborales en
los hospitales, una nueva ofer-
ta ptiblica de empleo con el ob-
jetivo de reducir la temporali-
dad al 5%, en la implantacién
de un concurso de traslados
abierto y permanente, en la re-

Sergio Tortosa, Laura Villaserior y Jorge Tera.

activacion de la carrera profe-
sional, y en un aumento gene-
ralizado de las retribuciones.
La asamblea ha contado con
la presencia de Laura Villase-
fior, presidenta de SATSE a ni-
vel estatal; Rafael Reig, secreta-
rio general de Accién Sindical;
y Maria José Garcia, secretaria
de Organizacién. Todos ellos
han querido respaldar al equi-
po de Baleares en esta nueva
etapa. Villasefior ha felicitado
a Tera y su equipo “por su com-

promiso constante con la mejora de
la profesion enfermera y su papel
clave en la defensa de los derechos
laborales en Baleares”. Por su par-
te, Reig ha valorado “el trabajo
riguroso que SATSE Baleares viene
desarrollando en defensa de los in-
tereses de las enfermeras y fisiote-
rapeutas de las islas”, mientras
que Maria José Garcia ha su-
brayado “la importancia de una
organizacién cohesionada, prepa-
rada y con vision de futuro para
afrontar los retos que vienen”.

Hospitales Parque nombra
a Gabriel Uguet director
del negocio hospitalario

REDACCION

Hospitales Parque, division
hospitalaria de la aseguradora
Caser, nombra a Gabriel Uguet
Adrover como nuevo director
del negocio hospitalario. Suce-
deenel cargo a Alejandro Rey,
quien deja la compafifa tras 13
afios de dedicacién y compro-
miso para emprender nuevos
retos profesionales.

Gabriel Uguet aporta una
sélida trayectoria de mas de 30
afos en la gestién sanitaria, ha-
biendo desempefiado puestos

de alta direccién en entidades
de referencia como Cruz Roja
Espafiola, Juaneda Hospitals y
la compania Health Transpor-
tation Group (HTG). También
fue socio fundador y CEO del
Complejo Sanitario de Llevant,
posteriormente adquirido por
Caser. En los dltimos afios, ha
liderado la gestion territorial
de Caser en Baleares y Fuerte-
ventura, ademds de impulsar
el desarrollo de negocio.
Uguetes licenciado en Cien-
cias Empresariales y cuenta
con un Méster en Administra-

cién y Direccién de Empresas
por ESADE, asf como un MBA
por la Universidad de Thun-
derbird (EE.UU.).

Mario Abajo, director de Ser-
vicios de Caser; sefiala que “laam-
plia experiencia de Gabriel Uguet en
el sector sanitario, junto con su pro-
fundo conocimiento de nuestra orga-
nizacion, refuerzan su nombramien-
to como director general de Hospita-
les Parque. Su incorporacion es una
apuesta solida para fortalecer la com-
paftiny seguir ofreciendo un servicio
de calidad, consolidando nuestro
compromiso con la excelencia”.

Gabriel Uguet.
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LU e TR 2=1E DS GESTOR SANITARIO JUBILADO Y EX CONSELLER DE SALUT

“El talento y la calidad de los
profesionales sanitarios hay que pagarlo”

Antoni Mesquida fue el invitado de la gestién hospitalaria. Su extensa y Recuerdo una vez que hablé
tertulia de Salut i For¢ca el pasado 29 de prolifera carrera se inici en el centro con un gestor y le dije “debe-
mayo en Fibwi Television. El ya jubilado de salud de Manacor para ser mos tener buenos médicos” y

gestor sanitario concedia una entrevista a coordinador de este durante 6
Salut i For¢a sin que se le recordara en los anos. Posteriormente, pasd a ser el
Gltimos anos declaraciones para dar a director general de la Fundacién
conocer sus Ultimos anos de frayectoria Hospital de Manacor. Después,
profesional o cémo echa de menos a su estuvo cuatro anos como director
hermano, el tristemente desaparecido general de Hospital de Muro. Su

me dijo “a precio de mercado”
y le dije “los buenos coches no
valen 15.000 euros o prefiere de
30.000 0 100.000”. El talento y
la calidad de los profesionales

sanitarios hay que pagarlo. Es

Joan Mesquidaq, ex director general de trayectoria se vio muy marcada el cambio que hace falta. Se
Policia Nacional y Guardia Civil. Una SU escaso tiempo como habla de privatizar la sanidad
entrevista que dio mucho jugo, conducida  conseller de Salut del Govern y eso se dice porque falta una
por Laura Calafat, en compania de de José Ramén Bauzd, de junio respuesta mds rdpida en la
Margalida Gili, catedrética de Psicologia a octubre de 2012.Volvié 4 publica, por eso la gente va a
de la UIB, la gerente del Comib, Marian anos mas al Hospital de Muro.Y la privada si estd esperando
Fuster y Francisca Aina Sastre, médico de también estuvo dos anos al una respuesta. Es normal.
familia. frente de la Gerencia de

Antoni Mesquida es un referente en la Hospital Lievant en Portocristo. P.- M.G. Me interesa su traba-
gestién sanitaria y publica balear. Entre sus muchas facetas, jo en Llevant en Marxa.
Licenciado en Medicina y Cirugia por la destaca por haber sido :Como empezo ese gusanillo
Universitat de Barcelonq, es especialistaen  fundador y presidente de la de la solidaridad?

Medicina Familiar y Comunitaria y ONG Llevant en Marcha. Comentd R-- Empez6 con un comparie-
especialista en Medicina del Trabajo por fodo ello durante la entrevista. ro amigo con el que estudié

la misma universidad. Tiene un madster en

CARLOS HERNANDEZ el examen de aqul’, a dénde

iban... Hacen falta muchos

P.-L.C. ;Cémo se encuentra?  médicos. Ahora faltan en-

R.-Mi tiempo lo dedicoala fermeras, que vienen
ONG Llevant en Marxa. Esmi  unos mesesy se vuelven
cometido ahora mismo. Esver-  a la peninsula por los
dad que he sido abuelo. Ahora  problemas de vivien-
hace dos meses, llegué de Etio- ~ da. Tenemos un mo-
pia, Burundi, Madagascar... delo en el que los
siempre con temas detrabajoa  profesionales vie-
nivel educativas y sanitarias. nen a hacer las
Se le dedica mucho esfuerzoa  précticasy se van.
intentar cambiar la situacién ~ No podemos pa-
de gente tan vulnerable. gar lo que se

paga. Hay que )r'

P.-L.C. ;Cémo ve desde fuera  pagarles mds / 3
la situacién sanitaria? tras estudiar

R.- Ahoramismoseviveuna 10 afios. Los
falta de profesionales, tanto  profesiona-
médicos, como enfermeras, au- les buenos
xiliares... aqui tenemos mu- hay que
chos ciudadanos que se vana  retener-
estudiar Medicinaa Hungriao los.
Eslovaquia y es un absurdo. El
poco tiempo que. Estuve en la
politica sanitaria vi que en el
examen MIR habia un cupo
para paises de Latinoamérica
y los que no habian sacado

cuarto y quinto de carrera de
Medicina. Fue algo
romdntico,

» En el Consell de Govern dije
que, si mi Conselleria teniala
mitad del presupuesto, nose
discutia nada a fondo enuna
hora y que necesitaba cada
semana un par de horasconel
presidente para tomar
decisiones
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pactamos que ensefiarfamos lo
que nos ensefiaron a los paises
maés necesitados: Chad y Ban-
gladesh. Acabamos la carrera,
nos casamos, fuimos padres, él
sefuealleiday cuando tuve 41
anos fui a Perti, Amazonas con
Meédicos Mundi y vi enferme-
dades que no habia visto en
Mallorca. Fui con una monja de
Binissalem que estd en Perti.
Dije que volveria y lo cumpli.
Segui muchos afios, de Perd
pasé a Colombia, donde hici-
mos una fundacién para nifios
de la calle (escuelas, talleres
para coser, comedores...), Hon-
duras, Haiti...Hicimos embar-
caciones para trasladar enfer-
mos, pozos, botiquines sanita-
rios e incluso hicimos centros
de salud en estos paises. Vimos
que Etiopia pasaba hambre e
hicimos una recogida de 30 to-
neladas de alimentos. Cuando
dijimos que volveriamos a Etio-
pia, los nativos nos pidieron
agua, asi que hemos llegado a
hacer 10 pozos, algo que cuesta
de hacer entre 100 y 140.000 eu-
ros. Se puso en contacto conmi-
go un estudiante de Roma para
decirme que se habia formado
en una de nuestras escuelas.
Luego se van a otros paises por-
que en Etiopifa la carrera de me-
dicina no es homologable en
otros paises para que no se va-
yan, les dan tres o cuatro cur-
sos. Hicimos programas contra
la mutilacién genital femenina
y tuvimos guardaespaldas por-
que luchamos contra lo que
ellos llaman tradicién cultural
cuando nifias y mujeres mue-
ren por eso.

P.- M. F. Es admirable lo que
hace Llevant en Marxa, en el
Comib tenemos una oficina
de cooperacién y luchamos
que los médicos no tengan
que ir en sus vacaciones y
puedan ir en dias retributivos.

R.- Ya he expresado eso a la
conselleray al director general,
a varios. Estoy a favor de lo
que dice, no gastar vacaciones
y poder ir durante el afio. Me
parece que la consellera de Sa-
lut, esta sensibilizada con el
tema, pero también entiendo
los problemas del Servei de Sa-
lut, porque claro, hay listas de
espera. Seguramente entre mé-
dicos nos cubrirfamos, llegari-
amos a un acuerdo.

P.- ES. En Etiopia han trabaja-
do mucho en la creacién de
red de agua. Los que la traen
son las mujeres y los nifios...

R.-Nolohacenlos hombres.
Eso se consiente porque es un
patriarcado, la primera agua

que traen es para que el hom-
bre se lave los pies, porque
ellos no quieren ir a buscarla.
Los etiopes es un pueblo orgu-
lloso porque no han sido nunca
colonizados, se sienten supe-
riores. No se entiende.

P.- M.G. ;Hay mucha queja
emocional en estos paises?
¢Necesitan apoyo psicoldgico?

R.- Afrontan diferente los
problemas en este tipo de pai-
ses. Incluso nos pidieron por
qué las mujeres se suicidan tan-
to en el Amazonas. Las mujeres
ven como su hombre quiere
otra mujer, porque tiene un tro-
zo de tierra y una choza, hay ce-
los, se sienten despreciadas. En
estos lugares no te enteras de
las enfermedades mentales,
son cosas tan graves, neurolé-
gicas, etc. Temas depresivos no
se perciben porque viven el dia
a dfa, piensan en qué comerdn
mafiana, se sienten muy des-
graciados, ven todo muy ne-
gro, desgraciadamente.

P.- M.E. ;Qué nos diria de la
gran labor de su hermano
Joan Mesquida? Fue director
general de Policia Nacional y
Guardia Civil.

R. Pienso mucho en mi her-

» Donde mds a qusto he
estado fue como médico de
cabecera. Entraba hasta la
cocina en el centro de salud
de Manacor

mano Joan. Estas semanas que
se habla del fango, de Leire
Diez....Me acuerdo mucho de
él, porque era un enamorado
de la UCOy de servir a la so-
ciedad. No era nacionalista, se
sentfa muy espafiol, empez6
en el PSM, luego en el PSIB,
Ciudadanos... siempre he sen-
tido admiracién completa por
él. Lo he visto en mi casa ce-
nando, llamarlo un general por
un atentado, levantarse e irse
inmediatamente. Siempre fue
un servidor publico vocacio-
nal, era militarista, pero por un
accidente de joven jugando a
baloncesto se salvé de la mili.

P--L.C. ;Es diferente gestionar
la sanidad publica que la pri-
vada? ;Con qué cargo se que-
da de todos los que ocupd?
R.- No. No es diferente. Es
decir, si gestionas intentas sal-
vaguardar el dinero, dar lo me-

jor que hay al paciente. Tiene
que ser lo mismo. Donde maés
a gusto he estado fue como mé-
dico de cabecera. Entraba hasta
la cocina en el centro de salud
de Manacor. Hasta me invita-
ban a las bodas y comuniones
mis pacientes. Me hacian sen-
tarme cerca de las familias.

P.- M.G. ;Por qué estuvo tan
poco como conseller de Salut?

R.-Yanolorecuerdo mal. Ha
cicatrizado. Me senti engafia-
do. Cuatro cosas. Primero dije
que a mi lado querfa un equi-
po. De eso dije que, si de 10 hay
3 con carnet del PP, vale. Pero
luego se me cuestioné todo.
Uno mellegé a decir “yo nom-
braré los gerentes de los hospi-
tales”. Yono soy un pelele y en
la privada cobraba el doble. Me
quejo de la falta de honestidad
que recibi al decirme las cosas.
Tuvimos discusiones. En el
Consell de Govern dije que, si
mi Conselleria tenfa la mitad
del presupuesto, no se discutia
nada a fondo en una hora y
que necesitaba cada semana
un par de horas con el presi-
dente para tomar decisiones.
Me llamaron sus asesores para
decirme que el presidente tenfa
mucho trabajo. Fui un chico re-

belde, hasta me dijeron que al
presidente Bauzd le gustaba
que fuera con corbata y me la
quité. Me ponia delante con mi
choéfer, me daba vergiienza ir
detrds. Tenia cuatro secretarias,
la de prensa queria comentar
conmigo la prensa y yo la co-
mentaba solo, conmigo mis-
mo. No lo necesitaba.

P.- MLE. ;Qué consejo le daria
aun médico que atin no se ha
decidido por la especialidad?

R.-Soy poco dado a dar con-
sejos. Cuando eramédico a do-
micilio tenia 28 domicilios, a
veces me tocaba ir a la hora de
comer y los pacientes me ofre-
cfan quedarme, me sentfa muy
halagado. La especialidad de
médico de familia es la més bo-
nita de todas.

Acceda al contenido completo

https://www.saludediciones.com/2025/05/28/antoni-mesquida-gestor-sanitari/
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Especialistas analizan el valor del
profesional de la Psicologia en la era de la
IA, en una jornada promovida por el COPIB

REDACCION

El Hospital Universitario de
Son Espases acogi6 el pasado
viernes 30 de mayolalJornada
“Inteligencia Artificial Aplica-
da alaPsicologia”, un encuen-
tro promovido por el Col-legi
Oficial de Psicologia de les Illes
Balears (COPIB) que reunié a
ponentes destacados para ana-
lizar el doble impacto que con-
lleva el crecimiento imparable
de esta tecnologfa: su potencial
transformador en el &mbito psi-
colégico, asi como los retos éti-
cos y profesionales que plantea
su implementacién.

Miés de un centenar de profe-
sionales se dieron cita en la jor-
nada, que sefial6 como princi-
pales conclusiones el gran po-
tencial de la IA como
herramienta terapéutica, pero
que en ningtin caso reemplaza
la esencia humana de la Psico-
logia. Asimismo, se indicé el
papel fundamental de la for-
macién profesional, la regula-
cién ética y la investigacion
para minimizar los riesgos. Por
dltimo, el mayor desafio que
perciben los expertos es com-
batir la soledad y el aislamien-
to social que se detecta a pesar
de estar hiperconectados y re-
pensar el uso de esta tecnolo-
gia en el &mbito sanitario en
general y de la salud mental,
en particular. La tecnologia
debe facilitar la reconexién hu-
mana, no aislar a las personas
en un mundo virtual.

Lajornada conté con la pre-
sencia destacada de la directora
general de Salud Mental del
Govern de lesIlles Balears, Car-
men Bosch; del decano de la
Facultad de la Psicologia de la
UIB, Juanjo Montatio, y del de-
cano del Colegio, Javier Torres.

Herramienta de gran valor

En su discurso de bienveni-
da, Javier Torres destac6 que la
inteligencia artificial (IA) se
percibe como una herramienta
de gran valor para comple-
mentar y potenciar el trabajo
de los psicélogos, pero nunca
sustituir su labor. Al respecto,
subray6 las oportunidades que
ofrece la IA, como detectar se-
fales de alarma tempranas en
salud mental y asistir en el ana-
lisis clinico con herramientas

Son ES-I' J

ital universitari

=

Imagen de la mesa redonda.

innovadoras. Sin embargo, en-
fatiz6 que la relacién humana,
la empatia y el juicio clinico son
insustituibles, ya que la IA ca-
rece de conciencia y sensibili-
dad para entender los matices
del sufrimiento humano.
Ademads, Torres recalcé la

importancia de abordar la IA
con criterios éticos claros y su-
pervisién profesional, evitan-
do caer en visiones ingenuas o
alarmistas. Por ese motivo, el
decano destacé que la IA debe
ser liderada por los profesiona-
les dela psicologia para garan-

tizar su uso seguro y ético, y
que su verdadero valor radica
en evolucionar la practica sin
perder la esencia humana dela
terapia. Torres concluy¢ agra-
deciendo la presencia de asis-
tentes y ponentes, y expresé su
confianza en que lajornada fo-

Arénzazu Junquera.

mentarfa un didlogo critico y
constructivo sobre el futuro de
la psicologia en la era digital.

Lucia Halty Barrutieta, di-
rectora de la Cédtedra de Inno-
vacion y Salud Mental Digital
dela Universidad Pontificia de
Comillas (Madrid), advirti6 so-
bre la doble cara de la IA en
psicologia. Mientras la IA pre-
dictiva ayuda a identificar pa-
trones a partir de datos, la IA
generativa—capaz de simular
empatia y crear contenidos—
estd siendo usada por jévenes
para establecer relaciones emo-
cionales, e incluso romaénticas,
con maquinas.

“Tenemos que preguntarnos por
qué una persona prefiere hablar
con un chatbot antes que con un
ser humano”, sefialé Halty,
quien alert sobre casos de sui-
cidios vinculados a respuestas
de IAy la paradoja de que las
apps de salud mental prioricen
el "enganche” del usuario sobre
su bienestar real contravinien-
do los principios terapéuticos.

Halty también subrayé el
impacto de la IA en tres &mbi-
tos clave: la terapia (como apo-
yo estructurado), el acomparia-
miento (incluyendo conexio-
nes emocionales o romdnticas)
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Un momento de la jornada.

y la definicién de propdsito
personal. Enfatizé la necesidad
de que los profesionales no
sean receptores pasivos, sino
que se formen para integrar es-
tas herramientas de manera
éticay efectiva. Asimismo, ad-
virtié sobre la falta de valida-
cion cientifica en muchas apli-
caciones y abog6 por una regu-
lacion contundente, como la
certificaciéon europea (CE),
para garantizar transparencia
y seguridad en el uso de tecno-
logias relacionadas con la sa-
lud mental. Su mensaje final
fue claro: la IA puede ser una
aliada, pero requiere un enfo-
que critico y responsable.
Lajornada continué con la
presentacién y andlisis de tres
experiencias realizadas por
equipos de investigacion de la
Facultad de Psicologia de la
UIB relacionadas con la IA:

* ;IAgobio o IAyuda? Elim-
pacto de la Inteligencia Artifi-
cial (IA) en el alumnado uni-
versitario, el proyecto de in-
vestigacién que estan llevando
a cabo entre alumnado univer-
sitario las psicélogas Silvia Or-
tiz-Bonnin, profesora titular
en el Departamento de Psicolo-
gia de la UIB, y Joanna Blaho-
poulou, profesora adjunta en
el Departamento de Psicologia
de UIB.

* (Qué opina tu ANSIE-
DAD laboral sobre laIA?, es-
tudio liderado por Olivia Gra-
cia Cafio Zuehlsdorff, Facul-
tad de Psicologia de la UIB,
que observa como la IA estd
transformando el sector labo-
ral y en concreto, el grado de
ansiedad y de inseguridad que
esa transformacion estd gene-
rando en distintos grupos de
poblacién.

L S
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* Anilisis funcional de la
interaccién terapéutica en mo-
delos de inteligencia artificial
desde el analisis de conducta,
a cargo de Federico Leguiza-
mo Barroso, Jordi Llabrés Bor-
doy y Lorenzo Lorenzo Mo-
ran, psicélogos de la Facultad
de Psicologia de la UIB. El pro-
yecto de tesis propone que el
profesional de la psicologia sea
el filtro entre laIA generativay
el paciente, una idea que no es
nueva y que consistiria en un
sistema que en vez de hacer el
seguimiento al paciente haria
un seguimiento de la IA.

Tras una breve pausa, el de-
bate continué con una mesa re-
donda sobre LaIAaplicada ala
Psicologia vista desde la Inge-
nierfa, la Empresa, la Psiquia-
tria y el Derecho. Moderada
por Dora Castro, vicedecana
dela Facultad de Psicologfa de

Profesores de la Faculfad de Psicologia de la UIB.

la UIB, intervinieron Mateu
Oliver, decano del Colegio
Oficial de Ingenieros Industria-
les de les Illes Balears; Marc
Revert, CEO de Orga IA; Mi-
quel Lazaro, médico psiquia-
tra presidente de SIMEBAL y
CESM; y Diego Fanjul, aboga-
do especialista en Derecho e In-
teligencia Artificial. Las princi-
pales conclusiones que se ex-
trajeron de este debate fueron
la necesidad de regular el uso
de datos en aplicaciones rela-
cionadas con la salud mental,
asf como garantizar la transpa-
rencia, especialmente en IA ge-
nerativa. Asimismo, los invita-
dos coincidieron en que bien
utilizada y conociendo sus li-
mitaciones, la IA servird para
mejorar la calidad de vida de
los pacientes. Por ese motivo
sefialaron la necesidad de for-
macion.

La psicéloga Aranzazu Jun-
quera, coordinadora de Inno-
vacion Docente y de Précticas
de Postgrado en la Facultad de
Ciencias Biomédicas y de la Sa-
lud de la Universidad Alfonso
X el Sabio, Madrid, clausurd el
evento de forma magistral ase-
gurando que la IA puede ser
una gran ayuda en muchas ta-
reas, como administrar test psi-
cométricos, realizar informes
estructurados o detectar patro-
nes. Sin embargo, “como recono-
ce la propia 1A, no puede sentir ni
sostener afecto genuino, niicleo
irremplazable del trabajo clinico de
los psicologos, ni sustituir el vin-
culo humano en terapias de duelo
o trauma. Junquera coincidio tam-
bién en que hoy la pregunta clave
que tenemos que hacernos es:
“ ¢ Qué nos estd pasando como so-
ciedad para que busquemos socia-
lizar con una mdquina?”
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Foto de familia de la delegacién balear, formada por autoridades sanitarias y representantes de la sanidad autonémica.

Palma acogera el 25 Congreso Nacional
de Hospitales y Gestion Sanitaria en 2027

La designacién se dio a conocer durante la clausura del Congreso en Zaragoza

Asimismo, Manuela Garcia
ha destacado que «Palmavaa ser
durante los dos préximos afios el
centro del pais en lo que a gestion
sanitaria se refiere, porque en 2027
seva a celebrar el 25 Congreso Na-
cional de Hospitales, que organizan
conjuntamente SEDISA y la Aso-
ciaciéon Nacional de Enfermeria
(ANDE) y, ademds, ANDE tam-
bién nos ha elegido para celebrar las
36 Jornadas Nacionales de Enfer-
meras Gestoras, que se llevardn a
cabo en Palma del 11 al 13 de marzo
de 2026». Ademds, durante el
préximo afio, Palma también
serd sede del Congreso Nacio-
nal de Coordinadores de Tras-
plantes que organiza la ONT.

La intervencién de la conse-
llera clausuraba el Congreso
Nacional de Hospitales tras
tres intensas jornadas de traba-
jo en las cuales la delegacién
balear ha participado con cerca
de 40 intervenciones de profe-
sionales, entre p6steres, comu-
nicaciones y conferencias, para
compartir iniciativas, proyec-
tos y experiencias implementa-
das en el sistema sanitario de
las Illes Balears. Esto es todo un
récord de participacién que re-
fuerza el compromiso de nues-

CARLOS HERNANDEZ

Gran noticia para la sanidad
balear. Palma acogerd el 25
Congreso Nacional de Hospi-
tales y Gestién Sanitaria en
2027. Se trata de un encuentro
bianual que retine en torno a
3.000 profesionales del sector
de la salud y que se celebrard
los dias 10, 11 y 12 de marzo.
Asilo anunci6 la presidenta de
la Sociedad Espatiola de Direc-
tivos de la Salud (SEDISA),
Carmen Vicente, durante el
Congreso de este afio, que se
clausura tras tres intensas jor-
nadas en Zaragoza. La alegria
entre la delegacién balear des-
plazada a la capital marfia era
evidente y merecida.

La consellera de Salud del
Govern de les Illes Balears,
Manuela Garcia, ha destacado
que «estamos muy ilusionados
con la organizacioén y la celebra-
cion de este 25 Congreso en Palma
porque sabemos que estas reunio-
nes bianuales son una hoja de ruta
para que los gestores sanitarios y
los responsables politicos adopten
decisiones y medidas para mejorar
la asistencia de nuestros pacientes,
que son, no lo olvidemos nunca, el
objetivo principal de nuestra acti- tros profesionales con la mejo-
vidad sanitaria. Donde no hay sa- ra continua y la excelencia enla
lud, no queda nada». Manuela Garcia, toma la palabra junto a Javier Ureia. atencion sanitaria.
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El equipo directivo de SJD Palma-Inca
participa en el 24° Congreso Nacional
de Hospitales y Gestion de Hospitalaria

REDACCION

Zaragoza ha acogido la 24°
edicién del Congreso Nacional
de Hospitales y Gestién Sani-
taria, organizado por la Socie-
dad Espariola de Directivos de
la Salud (SEDISA) y la Asocia-
cién Nacional de Directivos de
Enfermeria (ANDE), un punto
de encuentro entre expertos y
empresas en torno al ecosiste-
ma de la Salud, a través de un
programa de ponencias, mesas
redondas, casos de éxito y co-
municaciones presenciales con
un alto nivel en su contenido y
liderazgo profesional.

Durante tres jornadas, més de
200 expertos se han dado cita
para profundizar en temas clave
sobre tecnologias emergentes e
innovaciény los retos y oportu-
nidades parala digitalizacién en
las Organizaciones Sanitarias.
Asi, se ha hablado sobre la evo-
lucién de la transformacién di-
gital, el ecosistema y el talento
que son necesarios para inno-
var, la gestién basada en valor,
la IA generativa y como puede
ayudar en la integracién de pro-
cesos que permitan una interco-
nexion en todas las dreas, sin ol-
vidar la responsabilidad de las
organizaciones con el medio-
ambiente y la Agenda 2030.

Comunicaciones orales

Y precisamente sobre este til-
timo punto trataba una de las
dos comunicaciones orales
presentadas por el Hospital
Sant Joan de Déu Palma-Inca.

El director gerente adjuntoy

Jaume Morell, durante su infervencion.
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Representacion de SJD Mallorca en SEDISA, Nicolau Flaquer, Maria Vifia y Jaume Morell, entre otros.

director financiero de SJD, Jau-
me Morell, ha sido el encarga-
do de presentar el proyecto
"Sostenibilidad, Justicia Cli-
matica y Descarbonizacién'.
La sostenibilidad y el cuidado
del medioambiente son funda-
mentales para la salud de las
personas y la actividad que se
desarrolla en Sant Joan de Déu
Palma-Inca. El centro cuenta
con una larga trayectoria en la
que ha apostado por imple-
mentar diversas estrategias
para reducir su impacto ecolé-
gicoy reforzar su responsabili-
dad con el entorno.

El proyecto presentado da a
conocer todas las acciones sos-

tenibles contempladas en el mo-
delo de gestién de la Organiza-
cién y reflexiona sobre lajusticia
climdtica y suimpacto que tiene
en el dmbito de la salud de per-
sonas vulnerables. Todo ello,
acompatfiado por resultados de
reduccién en su Huella de Car-
bono en los tltimos afios, gra-
cias ala adopcién de tecnologfas
verdes para la mejora de la ges-
tién de los recursos.

Por su parte, la directora en-
fermera, Maria Vifia, ha pre-
sentado la comunicacién oral
‘Areas de mejora en neurorre-
habilitacién: analisis desde la
perspectiva de los stakehol-
ders’.

“Los cambios derivados de la
pandemia provocaron un descenso
de la calidad percibida de la aten-
cion en el servicio de neurorrehabi-
litacion. Como consecuencia, se re-
aliz6 un andlisis de situacion para
identificar dreas de mejora y poder
diseriar estrategias adecuadas que
aseguren la calidad asistencial y
con los resultados se disefiaron es-
trategias para corregir debilidades,
afrontar amenazas, mantener for-
talezas y explotar oportunidades,
dirigidas a consolidar el modelo
asistencial, potenciar la atencion
integral centrada en la persona,
mejorar la gestion de colaboradores
con enfoque ético e impulsar la do-
cencia, investigacion e innova-
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cién”, nos cuenta Vifa, que
afiade: “Se concluye que la expe-
riencia de pacientes y familias son
claves para orientar la mejora con-
tinua, que es necesario contar con
profesionales formados, motivados
y comprometidos y que la partici-
pacion de los stakeholders en la es-
trategia garantiza una atencion
eficaz, de calidad y alineada con los
valores de la organizacion”.

De entre todos los trabajos, el
Comité Cientifico del Congre-
so, seleccionard los ganadores
baséndose en criterios de clari-
dad enla redaccién, metodolo-
gla, interés, innovacion, inves-
tigacién y valor, asf como resul-
tados en salud.

Maria Vifia.
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Viendo cémo se comporta la
mayoria de la gente en verano
se podria decir aquello de
“poco nos pasa” por lo que res-
pecta alos peligros de la expo-
sicién imprudente al sol. Si los
médicos dermat6logos aconse-
jan no exponerse, entre las
12:00 y las 16:00, a esas horas es
cuando hay més gente en la
playa o en la piscina en busca
del bronceado perfecto.

Unbronceado que puede lle-
varnos a una muerte rdpida y
prematura. En realidad, no tan
rapida, porque las mutaciones
celulares a consecuencia del
exceso de sol suelen ser conse-
cuencia de haberse expuesto
demasiado desde la infancia,
aungque ello no ha de suponer
un conformismo fatalista, ya
que echar el freno en la edad
adulta puede ser crucial.

El caso es que para evitar el
melanoma hay que tener en
cuenta tres cosas: La primera es
entender que el melanoma es
un cdncer de los més peligro-
sos; la segunda, no tomar el sol
alas peores horas y sin protec-
cién adecuada ala piel de cada
cual y, la tercera, consultar al
médico ante cualquier mancha
extrafia, es decir, inhabitual,
grande, irregular...

Exposicion al sol

La Dra. Inés Gracia, médico
dermatdloga de Juaneda Hos-
pitales, destaca que «el melano-
ma estd directamente relacionado
con la exposicién al sol y que es un
cdncer de piel. Y que aunque no
sea el mds frecuente, puede ser el
mds agresivo de todos los tipos de
cdncer de piel y por ello es muy im-
portante detectarlo precozmente».

El melanoma afecta méds a las
personas de piel clara, ojos cla-
ros y pelo rubio: «En este sub-
grupo la prevalencia del melano-
ma (casos por 100.000 habitantes)
serd mayor, por lo que sus inte-
grantes han de ser mds cuidadosos
con el sol», explica la especialis-
ta, sin que ello suponga, ni mu-

forma tardia», algo que hay que
evitar a toda costa.

¢Es el melanoma dificil de
detectar en estadios iniciales o
avanzados, es decir, de diferen-
ciar las manchas tan comunes
en la piel, especialmente a me-
dida que las personas se van
haciendo mayores? La Dra.
Gracia asegura que «no es cierto
que el melanoma sea dificil de de-

tectar. En los iltimos afios cono-
cemos cada vez mds los patrones
de dermatoscopia.

»Es decir, —contintia— esos
patrones permiten al especialista
determinar lo que vemos a través
de nuestra lupa, de modo que po-
demos detectarlo de manera mds
precoz y asi mejorar el prondsti-
co». Pero claro, para eso hay
que ser especialista en Derma-

Del 9 al 22 de junio de 2025

El melanoma: cuando tomar
demasiado sol puede matar

«El melanoma es un cdncer de piel que puede ser muy agresivo, ya que
puede producir metdstasis (diseminacidn de las células cancerosas) en los
ganglios u en ofros érganos si lo detectamos de forma tardia»

tologfa. La persona tiene que
acudir al médico ante cual-
quier mancha o lesién en la piel
que le parezca sospechosa.
Para ayudar a quienes no son
médicos a diferenciar un mela-
noma de otra lesién en la piel,
hace tiempo se cre6 una regla
basadaenlasletrasA,B,C,Dy
E: A de Asimetria: al dividirlo
en 4 cuadrantes, estos son muy

CUANDO CALIENTA EL SOL...
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diferentes entre ellos; B de Bor-
desirregulares; C de la presen-
cia de dos o més Colores; D de
Didmetro mayor de 6 mm y E
de Evolucién cambiante.

Sin embargo, en la préctica,
esta distincién, hecha por el ojo
inexperto puede ser peligrosa,
de modo que se aconseja més
usar la estrategia del “patito
feo”, es decir, consultar al mé-
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cho menos, que los morenos
hayan de bajar la guardia.
Que nos encontramos ante
una enfermedad peligrosa, lo
enfatiza también esta dermato-
loga: «El melanoma es un cdncer
de piel que puede ser muy agresi-
vo, ya que puede producir metds-
tasis (diseminacion de las células
cancerosas) en los ganglios u en
otros 6rganos si lo detectamos de
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dermatologia

dico si aparece una mancha
o0 lesién que sea diferente a
aquellas a las que estamos
acostumbrados a ver en
nuestra piel. Y siempre, ante
la duda, acudir al médico y
consultar.

Ademads de tener el ojo
puesto en los cambios en la
piel, delo que hay que cuidar-
se es del abuso ala exposicién
solar, tal como insiste la Dra.
Gracia: «E] melanoma estd di-
rectamente relacionado con la ex-
posicion al sol. Suele afectar a dre-
as de la piel que han recibido ma-
yor exposicion solar, que es
acumulativa, por lo que es nece-
sario cuidarse ya desde nifios».

Tampoco hay que esperar
a que aparezca la mancha
sospechosa, sobre todo si se
tiene un historial de exposi-
ciones al sol, que es lo mds
probable en cualquier per-
sona de nuestro tiempo, lo
mejor es ir al médico perié-
dicamente: «Con una revision
anual para prevenir la apari-
cién de melanomas», explica
la Dra. Gracia, y afiade:

I melanoma, ese enemigo silencioso que ace-

chabajo el brillo del sol, se ha convertido en

una de las preocupaciones més apremiantes de la der-

matologia moderna. En todo el mundo, laincidencia de

este cancer de piel estd aumentando de manera alar-
mante, superando ya los 20 casos anuales por cada 100 000 perso-
nas. Aunque los avances en el diagndstico han mejorado el pro-
néstico en muchos casos, la realidad inquietante es que el nimero
de nuevos casos sigue creciendo.

En su forma inicial, el melanoma suele manifestarse como le-
siones superficiales e indolentes, limitadas a la epidermis. Du-
rante afios, estas lesiones permanecen casi imperceptibles, en lo
que se conoce como la fase de crecimiento horizontal. Aqui, un
simple procedimiento quirtrgico puede ser curativo. Pero a me-
dida que el melanoma avanza hacia la fase de crecimiento ver-
tical, infiltrando la dermis, adquiere un potencial metastasico
devastador. El diagndstico definitivo llega siempre de la mano
del andlisis anatomopatolégico.

Sin embargo, la detecciéon masiva de este cancer en toda la po-
blacién no es considerada ni factible ni rentable por los expertos.
En lugar de programas universales, las recomendaciones se en-
focan en camparias educativas dirigidas a la poblacién general y
en estrategias de deteccién para pacientes de alto riesgo. Estas es-
trategias, valoradas positivamente por las sociedades cientificas
internacionales, incluyen la autoexploracién cuidadosa y la ob-
servacién meticulosa en el entorno de atencién primaria.

El riesgo de melanoma estd estrechamente vinculado a la exposi-
cién solar y ciertos factores personales, epidemiolégicos y genéticos.
Las personas rubias, pelirrojas, de ojos claros y con dificultades para

B MELANOMA MALIGNOD

Detectar y curar

broncearse estan especialmente expuestas.
Ademés, este cancer es mds frecuente en mu-
jeres, enlamediana edad y, en algunos casos,
tiene un componente hereditario. Entre los
aliados en esta lucha destaca el médico de
atencion primaria, quien acttia como un ver-
dadero catalizador, identificando lesiones sos-
pechosas basandose en la historia clinica, el
fototipo cutédneo, los hdbitos de exposicién so-
lar y otros factores de riesgo.

Las caracteristicas de las lesiones que despiertan sospechas de
malignidad se resumen en el acrénimo ABCDE: Asimetria, Bor-
des irregulares, variaciones de Color, Didmetro mayor a 6 mm
y Elevaciones o ulceraciones. Llama la atencién que hasta un
cuarto de los casos de melanoma se desarrollan sobre lunares
preexistentes. En estos casos, el crecimiento acelerado y la ulce-
racion son sefiales claras de alerta.

A pesar de los avances en la comprension de esta enfermedad,
aun quedan incégnitas por resolver. Por ejemplo, no se conoce con
precision cudnto tiempo un melanoma permanece en fase de ex-
tensién radial, aunque se estima que puede variar entre 10 y 20 afios.
En contraste, en melanomas mds agresivos como el nodular, la fase
de crecimiento vertical puede aparecer de manera muy temprana.

Asi, el melanoma nos recuerda que la prevencién, la deteccién
precoz y la educacién son nuestras armas mds poderosas para en-
frentar este enemigo insidioso. Con conocimiento y accién, es posible
transformar estas estadisticas sombrias en historias de esperanza.

Jaume Orfila
Asesor Cientifico
de Salut i Forca
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«Hay que actuar siempre aten-
diendo a las caracteristicas del pa-
ciente y a su historia clinica, datos
que conocerd su dermatdlogo. Si
realizamos revisiones periddicas
tenemos muchas mds oportunida-
des de detectar el melanoma de un
modo precoz». Este cdncer tiene
bastante buen pronéstico si se
detecta a tiempo. Pero hay que
detectarlo a tiempo.

A pesar de que la mayorfa de
los melanomas se originan en
la piel (melanoma cutédneo),
por ejemplo, en el tronco o en
las extremidades, también
pueden aparecer en otras su-
perficies, como lamucosa dela
boca, del recto o dela vagina, o
la capa coroides del interior de
los ojos, segtin los expertos de
la Asociacién Espafiola Contra
el Cancer (AECC).

Hay otros dos cdnceres cu-
taneos diferentes al melano-
ma: los carcinomas basocelu-
lar y el espinocelular. Aunque
estos son los mds frecuentes,
afortunadamente no repre-
sentan més del 0,1% de las
muertes debidas al céncer.
Suelen aparecer en personas
de piel clara que han estado
expuestos durante mucho
tiempo al sol.

Ambos tumores se tratan
con métodos locales (criociru-
gia, radioterapia, escisién sim-
ple) con muchas posibilidades
de curacién en la mayoria de
los casos, aunque la preven-
cién (evitando demasiado sol)
es basica siempre. La deteccién
de estas lesiones, asi como del
melanoma ha de ser siempre
por un especialista.
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«En el cancer de pulmon, el tamano del
tumor v la deteccidn precoz son criticos
para lnstaurar un tratamiento curativos

«Las personas de alto
riesgo de desarrollar un
cdncer de pulmén son
aquellos hombres y
mujeres de 50 a 80 anos,
fumadores actuales o ex
fumadores en los Gltimos
15 anos, con una historia
acumulada de 20-30
paquetes/ano», explica el
Dr. Orlando Gigirey,
cirujano tordcico de
Juaneda Hospital
Miramar, que explica en
esta entrevista la
necesidad de someterse
a pruebas de deteccién
precoz para detectar el
cdncer cuando aln estd
en estadios que facilitan
la curacion.

REDACCION

P— ;Por qué es tan importan-
te la deteccién precoz del can-
cer de pulmoén?

R.— EI cancer de pulmén
suele ser clinicamente silente
en fases iniciales. Los sintomas
(tos persistente, disnea, hernop-
tisis o pérdida de peso) suelen
aparecer cuando la enferme-
dad ya estd en estadios avanza-
dos (IlT 0 IV), lo que limita las
opciones curativas y reduce la
supervivencia. Si se detecta en
estadiosI oIl es posible ofrecer
tratamientos con intencién cu-
rativa, como la cirugfa o la ra-
dioterapia estereotdctica. Los
estudios NLST y NELSON han
demostrado que el cribado me-
diante TAC de baja dosis
(TCBD) puede reducir la mor-
talidad por cdncer de pulmén
entre un 20-24% en poblaciones
de alto riesgo. Los programas
de deteccién precoz no solo son
clinicamente eficientes, sino éti-
camente necesarios en térmi-
nos de salud publica.

P.—;Quiénes son personas de
“alto riesgo” y cuando empe-
zar a particular en cribados?
R.—Personas de 50-80 afios,
fumadores actuales o ex fuma-
dores en los tltimos 15 afios,
con una historia acumulada
de 20-30 paquetes/afio. Estos
criterios se basan en evidencia
epidemiolégica que relaciona
la exposicién acumulada al ta-

Dr. Orlando Gigirey, cirujano forécico de Juaneda Hospitales.

baco con el riesgo de cédncer
pulmonar. Se recomienda el
cribado a partir de los 50 afios,
dado que la incidencia de ne-
oplasias pulmonares comien-
za a aumentar de forma signi-
ficativa a esa edad, y conti-
nuar mientras el individuo
conserve una expectativa de
vida razonable y esté en con-
diciones de beneficiarse de un
tratamiento potencialmente
curativo.

P.—;En qué consiste la detec-
cion precoz del cancer de pul-
moén?

R.—Se basa en realizar una
TCBD anual en personas de
alto riesgo. A diferencia de la
radiografia de térax, de baja
sensibilidad, la TCBD permite
detectar nédulos pulmonares
de apenas unos milimetros,
potencialmente malignos, en
estadios subclinicos. Dura
unos minutos, no requiere

Equipo de cirugia foracica, con los Dres Pablo Partida, anestesista, y Orlando Gigirey,
cirujano tordcico, en el centro de la imagen.

contraste, y su carga de radia-
cién es baja (menor que la de
un TAC convencional). Debe
acompafiarse de protocolos
claros de seguimiento y ma-
nejo de hallazgos incidenta-
les, para evitar el sobrediag-
noéstico o el tratamiento inne-
cesario. En Espafia se estd
comenzando a implementar
CASSANDRA (Cancer Scree-
ning, Smoking Cessation and
Registries for the National
Detection of Respiratory Tu-
mors). Una persona con perfil
de riesgo tabdquico, incluso
mads joven de 50 afios, deberia
solicitar a su médico las prue-
bas de deteccién precoz (sean
dentro de CASSANDRA o0 a
nivel particular) para descar-
tar un cancer de pulmén en
fase inicial y silente.

P.—;Qué ocurre si se detecta
algo sospechoso en una
TCBD?

R.—La mayoria de los ha-
llazgos son nédulos benignos.
El seguimiento depende del ta-
mafio, morfologia y densidad
del nédulo. Los nédulos meno-
res de 6 mm generalmente no
requieren una intervencién in-
mediata, pero si un control pe-
riédico. Ante nédulos sospe-
chosos (=8 mm, bordes irregu-
lares, crecimiento en el tiempo)
se puede requerir PET-TAC o
biopsia. La actuacién debe ser
multidisciplinar con participa-
cién de radidlogos, neumolo-
g0s, cirujanos tordcicos y onco-
logos, que valoren conjunta-

mente el riesgo de malignidad
y la estrategia 6ptima, evitan-
do el retraso diagnéstico o un
tratamiento innecesario.

P.—;Qué diferencias hay en-
tre estadios precoz y avanza-
do?

R.—En estadios iniciales la ci-
rugia puede ser minimamente
invasiva, con menores compli-
caciones, hospitalizacién mas
corta y rdpida recuperacién. En
estadios avanzados, la cirugia
suele implicar lobectomias mds
extensas, resecciones de estruc-
turas adyacentes y frecuente-
mente se combina con quimio-
terapia o inmunoterapia. Hay
mads riesgos quirdrgicos y se re-
ducen las tasas de curacién. La
intervencién precoz permite
una medicina més conservado-
ra, con mejores resultados y
menor impacto.

P.—;Qué diferencias habra en
calidad y prondstico de vida?

R.—En estadio ], la tasa de
supervivencia a 5 afios puede
superar el 70-80%. En estadio
IV, esta tasa cae por debajo del
10-15%. Los pacientes tratados
en fases precoces suelen man-
tener una buena calidad de
vida, sin los efectos adversos
prolongados de la quimiotera-
pia o lainmunoterapia. La de-
teccién precoz permite ofrecer
una vidalarga y con dignidad,
mientras que el diagndstico
tardfo implica casi siempre una
evolucion hacia la cronicidad o
la muerte.

Momento de una intervencién de cirugia torécica laparoscépica en el Hospital Juaneda

Miramar.



Salut i Forga * Del 9 al 22 de junio de 2025 21

PUBLICIDAD

Juaneda Curarempieza
Hospitales en cuidar

Curar empieza
en ser cercanos,
www.juaneda.es eficientesy precisos.




22 - Del 9 al 22 de junio de 2025

T, Ll

contra el cancer
en llles Balears

* Salut i For¢a

La Asociacion Espanola Contra el Cancer y el
Colegio de Farmaceuticos inciden en la importancia
de protegerse adecuadamente del sol

En 2024 se diagnosticaron en llles Balears 142 nuevos casos de melanoma de piel

REDACCION

El 23 de mayo se celebra el
Dia Mundial Contra el Mela-
noma y la Asociacién Espafiola
Contra el Céncer en Illes Bale-
ars y el Col'legi Oficial de Far-
maceutics de les Illes Balears
(COFIB) celebraron su campa-
fia conjunta de prevencion de
céncer de piel en la que se inci-
de en la importancia de prote-
gerse adecuadamente del sol.

En el afio 2024, se diagnosti-
caron en Illes Balears 142 nue-
vos casos de melanoma de piel
y 303 nuevos casos de cdncer de
piel no melanoma. “En los 1iltimos
afios, los casos de cdncer de piel
han aumentado un 40 %, y solo en
2024 se diagnosticaron cerca de
21.000 en nuestro pais. El princi-
pal factor de riesgo para estos cdn-
ceres es evitable, y estd relacionado
con las radiaciones ultravioletas,
en su mayor parte procedentes de
la exposicion solar excesiva. Mu-
chos de estos casos podrian haberse
evitado siguiendo unas pautas
muy sencillas de prevencion, fun-
damentalmente desde la infancia:
la piel tiene memoria” recordé el
presidente de la Asociacion, el
Dr. José Reyes.

Por su parte, Antoni Real,
presidente del COFIB, destacé
el compromiso de los farma-
céuticos en la fotoproteccién
solar de los ciudadanos, con la
distribucién desde las farma-
cias de 56.000 folletos con con-
sejos sobre prevencion solar.
Ademads, explic6 que “es muy
importante consultar al farmacéu-
tico en caso de tomar alguna medi-
cacién ya que hay algunos farma-
cos fotosensibilizantes que pueden
crear reacciones adversas. También
hay que preguntar al farmacéutico
en casos especiales como nifios, em-

Representantes de la Asociacion y el COFIB con voluntarios y farmacéuticos en la carpa de Palma.

barazadas o personas mayores, que
deben aumentar las precauciones a
la hora de tomar el sol”.

Aina Bordoy, vocal de der-
mofarmacia del COFIB insisti6
en lanecesidad de evitar la ex-
posicién solar en las horas cen-
trales del dfa y utilizar fotopro-

tector también en los dias nu-
blados, ademads de aplicarlo al
menos media hora antes de ex-
posicion al sol, y renovar la
aplicacién cada dos horas. La
vocal también record6 la nece-
sidad de utilizar gafas de sol
homologadas, gorra, fotopro-
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tector labial y no olvidar po-
nerse crema detrds de las ore-
jas, nariz y pies.
Farmacéuticos del COFIB y
voluntarios de la Asociacién
han atendido carpas informa-
tivas en Palma, Inca, Campos,
Ciutadella , Mahon, Ibiza y
Formentera. Mediante esta ac-
cién, las personas interesadas
han podido conocer su fototi-
po de piel tras una medicién
individual de melanina y cono-
cer cudl es la proteccién solar
que necesitan en cada caso.

El cancer con mas
crecimiento

Segtn datos de la Organiza-
cién Mundial de la Salud
(OMS), los casos de céncer de
piel estdn creciendo més répi-
do que cualquier otro tipo.

En Espafia se diagnosticaron
20.854 nuevos canceres de piel
en total en el afio 2024, segtin las
estimaciones del Observatorio
del Céncer de la Asociacién Es-
pafiola Contra el Cancer.

Por otra parte, segtin datos
de la Academia Espafiola de
Dermatologfa y Venereologia
(AEDV), esta cifra de inciden-
cia ha aumentado aproxima-
damente un 40% en los tltimos
4 afios.

Sin embargo, el cancer de
piel es el mds prevenible vy,
cuando se detecta y trata a
tiempo, tiene buen prondstico.
Por ello, es necesario incidir en
la importancia de aplicar me-
didas de prevencion, vigilar la
aparicién de lesiones anémales
en la piel nos permite poder re-
alizar diagndsticos en fase pre-
coz, por medio de la autoex-
ploracién cutdnea.

Como suelen presentar lesio-
nes muy caracteristicas, una se-
fial de alarma es seguir la regla
del A (asimetria), B (bordes
irregulares), C (color variado),
D (didmetro mayor de 6 mili-
metros) y E (evolucién y cam-
bio de aspecto). Ante una le-
sién que presente alguna de es-
tas caracteristicas, o si se
producen cambios en las man-
chas, costras o tilceras ya exis-
tentes, es necesario consultar
con el dermatélogo a la mayor
brevedad posible.

Desde la Asociacién Espa-
fiola Contra el Cancer se tra-
baja para informar, acompa-
fiar y apoyar a todas las per-
sonas con cdncer y su
entorno; también para trasla-
dar a toda la sociedad la im-
portancia de la prevencién y
lograr un gran impacto en la
salud de todos.

Illes Balears Bike
contra el cancer

5 20 y 21 de septiembre 2025

Inscripcion; 30 € (eventos.controelcancer.es)
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Un total de 60 parques de Palma se unen a la campana de
prevencion #RespiroLibre de la Asociacion Espanola Contra
el Cancer y son declarados ‘Espacios Libres de Humo’

Estas instalaciones publicas exteriores se unen a los polideportivos municipales que ya lucen la informacién

gue recuerda que estd prohibido fumar también en los espacios al aire libre para im

REDACCION

La Asociacién Espafiola
Contra el Céncer en Illes Bale-
ars y el Ajuntament de Palma,
a través del drea de Medi Na-
tural, Entorns Saludables, Mer-
cats i Innovacid, han firmado
un convenio de colaboracién
en el proyecto ‘Espacios Libres
de Humo' para la adhesién de
un total de 60 parques a la cam-
pafia de prevencién de la Aso-
ciacion #RespiroLibre.

Gracias a este convenio, la
Asociacién Espafiola Contra el
Céncer difundird esta iniciati-
va saludable colocando unas
sefiales informativas en los
parques escogidos con el obje-
tivo de generar un impacto po-
sitivo sobre las personas usua-
rias de estos espacios publicos.

“La campaiia de prevencién
"Respiro Libre’ destaca por su en-
foque en reducir la exposicién de
los no fumadores al humo del taba-
co en espacios ptiblicos y en enviar
un fuerte mensaje a los jovenes
para prevenir el inicio del consu-
mo. De ahi la importancia de su-
mar nuevos espacios”, destacé el
Dr. Reyes en la presentacion
de esta nueva adhesién y quiso
también “agradecer la colabora-
cion del Ayuntamiento por su
compromiso con la implementa-
cién de politicas que favorezcan el
bienestar integral de la ciudada-
nia. Un compromiso que ya se ini-
cié el afio pasado con la adhesion
de los polideportivos municipales
a esta camparia. La meta es fomen-
tar hdbitos saludables, desnorma-
lizar el tabaco en la sociedad y pro-
teger tanto a las personas como al
medio ambiente”,

El teniente de alcalde y regi-
dor de Medi Natural, Lloreng
Bauzd, destac6 que: “Para el
Ajuntament de Palma, fomentar la
prevencion de la salud representa
un objetivo ineludible, especial-
mente en todo lo que se refiere a la
educacion de las nuevas generacio-
nes de nifios y jévenes en cuanto a
la adopcion de hdbitos que promue-
ven su bienestar fisico, psicoldgico
y emocional. En este sentido, la
camparia ‘Respiro Libre’, encabeza-
dapor la Asociacion Espariola con-
tra el Cancer en llles Balears, repre-
senta una oportunidad magnifica
para que los parques y espacios ver-
des de la ciudad se vean libres del
nocivo humo del tabaco, permitien-
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La presentacion conté con la presencia del teniente de alcalde y regidor de Medi Natural, Lioreng Bauzd de Keizer y la diirectora general de
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Sanidad y Consumo, Maria del Carmen Esparza, por parte del Ajuntament y del presidente de la Asociacion en llles Balears, Dr. José Reyes y

la gerente, Ana Belén Velasco.

do a quienes los frecuentan respirar
aire puro y carente de agentes con-
taminantes que ponen en peligro
nuestrasalud. Para el Ajuntament
de Palma, constituye un orgullo y
una gran satisfaccion tener la opor-
tunidad de colaborar, mediante la
firma de este convenio, con una en-
tidad que, a lo largo de su trayecto-
ria, ha contribuido extraordinaria-
mente a concienciar a toda la pobla-
cién sobre la importancia de
prevenir todos aquellos comporta-
mientos que, como es el caso del ta-
baco, perjudican gravemente la sa-
Iud de todos los ciudadanos”.
Ellistado de parques de Pal-
ma declarados ‘Espacio Libre
de Humo’, por zonas de la ciu-
dad, es el siguiente:
* Arxiduc: Alexander Fleming,

Jacint Verdaguer, Parc de Les
Estacions.

* Bons Aires: Plaga Paris

* Cas Capiscol: Sor Catalina
Maura

* Castell de Bellver: Parque
Castell de Bellver-Polvori

* Centro: Sa Feixina, Bisbe Be-
renguer de Palou, Parc de Mar
* Camp Redd: S'Escorxador,
Ses Fonts

* Can Capes: Parc Mare de
Ded de La Victoria

* Can Pastilla: Es Campet, Es
Carnetge

* Ciutat Jardi: Son Martorell,
Canonge Tarongi

* El Molinar: Adoberia

* El Forti: Son Cotoner, Parc Sa
Riera

* Foners: Los Ceibos, Albert

En marxa
contra el cancer

Camus

* Es Coll D'En Rabassa: Illes
Pititises

* Es Pil-lari: Victor Catala

* Es Rafal Vell: Josep Maria
Lompart, Ses Sorts

* Es Rafal Nou: Son Gibert

* Es Secar de la Real: Ca Don
Marc

* Establiments: Placa Nova
d'Establiments

¢ La Bonanova: Son Vich

* L'Olivera: La Femu

* Nou Llevant: Parc Krekovic
* Pere Garau: Francesc Garcia
Orell (Les Columnes)

* Poniente: Parc de Conviven-
cia de Son Dameto de Dalt

¢ Portixol: Sa Petrolera

* Sa Indioteria: Miquel Riera i
Perell6

¢ Sa Vileta - Son Rapinya: Son
Quint

¢ Sant Jordi: Ponent

* Soledad Sud: Parc Guardia
Civil

* Son Agusti: Voramar

* Son Armadams: Marques de
la Senia

* Son Banya: Cami de Son
Banya

* Son Cladera: Cal Capella

* Son Dameto: Son Pisa, Son
Moix Blanc

* Son Espanyolet: Parc de
Convivencia Sagrat Cor, Plaga
del Progrés

* Son Ferriol: Sant Antoni
Abat, Son Ferriol Nou (Skate
Parck)

* Son Flor: Son Flor

pulsar la sensibilizacion

* Son Fuster: Son Fuster Nou
* Son Gotleu: Plaga de Miquel
Dolg

* Son Oliva: Son Costa (Sa Fer-
tilitzadora)

* Son Sardina: Passatemps,
Verd

* Son Serra Parera: Son Serra
Parera

* Son Serra - La Vileta: Son
Puig de Baix

* Son Xigala: Arabella II

* Son Ximeles: Cap Enderrocat

El tabaco matay su
humo, también

El consumo de tabaco ha
sido el responsable de mds de
63.000 muertes el afio pasado y
es la primera causa de muerte
evitable en Espafia y el mundo
ya que, sin su consumo, se po-
drian reducir hasta el 30% de
los casos de cancer.

La edad de inicio en el con-
sumo de tabaco son los 14
afios. La infancia y la adoles-
cencia son las etapas méds vul-
nerables, en las que es mds facil
adquirir conductas perjudicia-
les para la salud. De hecho, el
80% de los casos de tabaquis-
mo comienzan antes de los 18
afios y se perpettiian debido ala
dependencia a la nicotina.

Segtin datos del Observato-
rio del Céncer de la Asociacion,
se estima que entre los afios
2020 y 2024, ha habido un in-
cremento de un 10% de los jo-
venes entre 14 y 24 afios que fu-
man a diario y un 11% de los j6-
venes que lo hace de manera
ocasional.

También es preocupante su
exposicion al llamado “humo
digital” en redes sociales y pla-
taformas on demand, donde la
industria sigue promocionando
productos como los cigarrillos
electrénicos y vapers, a menu-
do al margen de la legislacién
vigente. Por ello, con motivo del
Dia Mundial Sin Tabaco, que se
celebra dfa 31 de mayo, la Aso-
ciacién Espariola Contra el Can-
cer lanzé la camparia ‘Real Fest’
contra la normalizacién del ta-
baco entre j6venes, una accién
de concienciacién que simula el
cartel de un festival de miisica
para denunciar el patrocinio en-
cubierto de la industria tabaca-
lera en eventos dirigidos al pu-
blico joven.
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La Asociacion pide a las administraciones publicas que
no concedan permisos para organizar festivales de
musica patrocinados por la industria del tabaco

Las estrategias de la industria del tabaco se disenan para impactar en los jdvenes
con los nuevos dispositivos que son la puerta de entrada al tabaco convencional

REDACCION

El consumo de tabaco ha sido el
responsable de mds de 63.000 muer-
tes el afio pasado y es la primera
causa de muerte evitable en Espafa
y elmundo ya que, sin su consumo,
se podrian reducir hasta el 30% de
los casos de cdncer.

La edad de inicio en el consumo
de tabaco son los 14 afios. La infan-
cia y la adolescencia son las etapas
mds vulnerables, en las que es mds
facil adquirir conductas perjudicia-
les para la salud. De hecho, el 80%
de los casos de tabaquismo comien-
zan antes de los 18 afios y se perpe-
tian debido ala dependencia a la ni-
cotina.

Las estrategias de la industria del
tabaco para aumentar el niimero de
consumidores pasan por captar alos
jovenes a través del patrocinio de
festivales de musica y conciertos. Se
vinculan con creadores de arte para
patrocinar acciones en museos, salas
de exposicién y otros eventos con artis-
tas reconocidos entre los jovenes. Ade-
mas, los agentes comerciales de la in-
dustria utilizan descuentos y concursos
para promocionar estos eventos, inci-
tando a la compra de los productos.

Segun datos del Observatorio del
Céncer de la Asociacién, se estima que
entre los afios 2020 y 2024, ha habido un
incremento de un 10% de los jévenes
entre 14 y 24 afios que fuman a diario y
un 11% de los jévenes que lo hace de
manera ocasional.

Ante esta realidad, la Asociacién Es-
pariola contra el Cancer ha solicitado a
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las Administraciones Ptblicas que no
concedan licencias a los festivales de
misica que estén patrocinados por los
nuevos productos de la industria del ta-
baco.

En el afio 2023, de los 15 festivales na-
cionales con mayor asistencia, cuatro
estuvieron ya patrocinados por estos
dispositivos: Mad Cool (Iqos y Blu), Pri-
mavera Sound (Iqos), Sonorama (Vuse)
y Sonar (OCB), una estrategia que se
inicié en 2019. A través de acciones
como estas, la industria del tabaco llega
alos jévenes con el objetivo de conver-
tirlos en futuros consumidores.

A pesar de las restricciones legales
en Espafia sobre la publicidad y el pa-
trocinio de productos de tabaco en
eventos culturales y deportivos, algu-
nas marcas de dispositivos de vapeo
y tabaco calentado han encontrado la
forma de tener presencia en concier-
tos y festivales de mtisica.

“Cancer de pulmon y

“bronquitis créonica”
cabezas de cartel del Real
Fest’

La Asociacién Espafiola contra el
Cancer ha presentado la campana
‘Real Fest’, un simulacro de festival
que tiene como objetivo sefialar el pa-
trocinio de la industria tabacalera en
los festivales de mtsica.

La camparia usa carteles que imitan
los c6digos y la estética habitual en los
festivales de mtisica, pero, en vez de
anunciar artistas, se destacan los efec-
tos negativos y las enfermedades que
pueden provocar el consumo de pro-

ductos del tabaco.

Por ejemplo, en uno de los carteles de
la campafia, los grupos que se visuali-
zan graficamente como si fueran cabeza
de cartel son “Cdncer de pulmoén”, trom-
bosis”, “dario cerebral” o “disfuncion eréc-
til”. Otros de los nombres que comple-
tan el listado de artistas o line up son

mfurto ugudo de miocardio”, “tilceras bu-
cales” o “trombosis venosa profunda .

El objeﬁvo principal de la campafia es
hacer un llamamiento sobre cémola in-
dustria quiere atraer a los menores y jé-
venes anormalizar el consumo de estos
productos, que pueden encontrar en en-

tornos que para ellos son de ocio, a pesar
de los riesgos para la salud y las restric-
ciones legales vigentes.

El tabaco, presente en las
redes sociales a traves de
creadores de contenido

Por ultimo, se ha querido denunciar
cémo, de los espacios naturales en los
que interacttian los jovenes durante su
tiempo, la industria tabacalera también
desarrolla sus estrategias de captacién
en las redes sociales. En este sentido, es
importante sefialar que, debido a las es-
trategias de la industria, 9 de cada 10j6-
venes estan expuestos al humo digital en
redes sociales y plataformas on demand.

El entorno digital se presenta como
un espacio en el que la industria del ta-
baco y otras empresas pueden desarro-
llar diferentes acciones de marketing
para la promocién, tanto directa como
indirecta, de productos relacionados
con el consumo de tabaco, como los ci-
garrillos electrénicos o vapers. Este mé-
todo de promocién, que impacta pro-
fundamente en la decisién de consumir
o usar este tipo de productos, parece es-
capar de las regulaciones actuales.

En un andlisis de la Asociacién reali-
zado en 2023 sobre cémo impactan los
influencers espafioles en los jovenes, se
detecté que 51 millones de jovenes de
entre 18 y 24 afios siguen a creadores de
contenido espafioles que muestran
humo digital en sus perfiles. Ademds,
maés de 13 millones de jévenes fueron
impactados entre 2018 y 2023 con con-
tenidos que mostraban productos de ta-
baco.

%d Clinicas

SONRISAS QUE CRECEN

ESPECIALISTAS EN ODONTODONCIA INFANTIL

12 VISITA SIN COSTE

~idemax

Ezpecialistas en implantes
dentales de altima generaian,

Q’Emluhll Exfernas Hospital
Juaneda Miramar, 07011 Palma.
udemax.com

= 971 767 521

-/ 682 569 302

—/cmardental

Expecialistas en implantes Especialistas en
dentales inmediatas, armedansia infantil,
¢/ Alfons el Magninim, @ Carrer de Sevilla,
2. 07004 Palma 8. 07013 Palma
emardental.com arcdental.es

“:""ﬁa_rc dental

contacto@clinicasudemax.com

clinicasudem b

@




Saluti Forca °

ciencia

Del 9 al 22 de junio de 2025°¢ 25

Clinica Rotger y Hospital Quironsalud
Palmaplanas incorporan la Biopsia por fusion
para el cancer de prostata {quée ventajas tiene?

El equipo de Biopsia por
fusidén incorporado a
Clinica Rotger y Hospital
Quirénsalud Palmaplanas
corrige en tiempo real la
deformacién de la
préstata por la
introduccién de la sonda
tfransrectal o por la propia
aguja de puncién. Esto
hace que la fusién de
imagenes sea la mds
perfecta posible y por
tanto aumenta en un 30%
la precisién en la
deteccidn de lesiones.

REDACCION

Cuando existe sospecha de
cancer de préstata por un PSA
repetidamente elevado, lo pri-
mero que se hace es una reso-
nancia magnética de la préstata.
Si en la resonancia el radiélogo
encuentra algiin nédulo dudo-
so o0 sospechoso de malignidad
entonces se indica la realizacién
de una biopsia de préstata.

La técnica convencional es la
biopsia de préstata guiada por
ecografia transrectal. Esta
prueba consiste en la introduc-
cién de un ecégrafo via anal y
una aguja junto a él para tomar
biopsias mtiltiples de la prés-
tata. Si previamente hemos es-
tudiado las imdgenes de la re-
sonancia magnética, podemos
intentar dirigir las punciones a
las zonas donde la resonancia
indica que estd el nédulo sos-
pechoso. Es lo que se llama
«fusién cognitiva» de la ima-
gen de la ecografia transrectal
con laimagen de la resonancia.

Biopsia por fusion en
Clinica Rotger y Hospital
Quironsalud Palmaplanas

La biopsia por fusién requie-
re de un aparataje y un softwa-
re complejo que fusiona en
tiempo real laimagen de la eco-
graffa transrectal en el momen-
to de la biopsia, con la imagen
de la resonancia magnética re-
alizada semanas antes. Primero
se cargan en el aparato las imé-
genes de la resonancia y se de-
limita el contorno dela glandu-
la prostética y el contorno del
nédulo sospechoso. Bajo anes-
tesia general se introduce el
ecografo transrectal y se deli-
mita el contorno de la préstata
en la imagen ecogrdfica en

El doctor Juan Pablo Burgués explica que la Biopsia por fusién presenta miltiples ventajas frente al procedimiento convencional.

tiempo real. El software permi-
te fusionar ambos contornos
(ecografia y resonancia) y dibu-

» El equipo de Biopsia por fusion permite una vision tridimensional de las imagenes inteqradas de

jaelnédulo de la resonancia so-
bre la imagen ecogréfica en 3
dimensiones, permitiendo una

visién tridimensional. Asi pue-
den dirigirse las biopsias para
alcanzar el nédulo con una pre-
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|a resonancia y la ecoqrafia de forma que se reducen los falsos negativos y se proporciona un

30% mas de precision en la deteccion de lesiones en la prostata

cisién en torno a un 30% mayor.

Junto con la ventaja de au-
mentar mucho la precisién diag-
nostica y de evitar la repeticién
debiopsias, la biopsia por fusién
reduce mucho la posibilidad de
infeccién o de sepsis propia dela
via transrectal. Esto es porque las
punciones se realizan a través de
la piel del periné desinfectado, al
contrario que en labiopsia cldsi-
ca donde las punciones son atra-
vesando la pared del recto. Se-
gun explica el doctor Juan Pablo
Burgués, “En el Hospital Quiron-
salud Palmaplanas y en la Clinica
Rotger hemos incorporado el siste-
ma de biopsia por fusion mds avan-
zado del mercado”.

El equipo de Biopsia por fu-
sion integra un software de fu-
sién eldstica de imdgenes, que
corrige en tiempo real la defor-
macién de la préstata por la in-
troduccién de la sonda trans-
rectal o por la propia aguja de
puncién. Esto hace que la fu-
sién de imédgenes sea la mds
perfecta posible, a diferencia
de otros equipos de fusién es-
tdtica que no corrigen las de-
formaciones. Asf, las puncio-
nes pueden dirigirse con una
precision milimétrica.
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ABCOT celebra su 39 congres en €l

Hosp1

La Escuela de Enfermeria
del Hospital Quirénsalud
Palmaplanas ha acogido
la 39 reunién de la
Asociacién Balear de
Cirugia Ortopédicay
Traumatologia.
Inauguradas por la
consellera de Salut,
Manuela Garcia son las
primeras que incorporan
en su programa unas
Jornadas de Enfermeria,
para el abordaje de
temas relacionados con
la seguridad y la
experiencia del paciente.

REDACCION

La Asociacién Balear de Ci-
rujanos Ortopédicos y Trauma-
t6logos ha celebrado celebra su
39 congreso en las instalacio-
nes de la Escuela de Enferme-
ria del Hospital Quirénsalud-
Palmaplanas.

Las Jornadas han abordado te-
mas de impacto relacionados
conlos avances en prevenciényy,
sobre todo, en tratamiento de las
infecciones de material protésico
y de osteosintesis, el abordaje te-
rapéutico y preventivo de las
fracturas periimplante y peripro-
tésicas, asi como el de las fractu-
ras muy complejas, por circuns-
tancias relacionadas tanto con la
propia complejidad de la lesion,
como por laavanzadaedady/o
la patologia previa del paciente.

Segtin explica el doctor Fran-
cesc Rafales, jefe del servicio
de Traumatologia del Hospital
Quirénsalud Palmaplanas y
presidente del comité organi-
zador: “Se trata de patologia pre-
valente, y con clara tendencia al
aumento, que conlleva un enorme
incremento del gasto sanitario en
todos los dmbitos, y en el Congre-
S0, entre otros asuntos, hemos tra-
tado de unificar criterios con el fin

Intervencién de la Consellera de Salut, Manuela Garcia, el doctor Francesc
Rafales, Jefe del Servicio de Traumatologia de Hospital Quirdnsalud
Palmaplanas y Victor Ribot, director Territorial de Quironsalud en Baleares.

al Quironsa.

ud Pa.

maplanas
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de converger en procedimientos
costo-efectivos”.

Las Jornadas del Congreso se
acercan a sus 40 afios de histo-
ria, siempre reuniendo y actua-
lizando la formacién y conoci-
mientos de los especialistas de
Cirugia Ortopédica y Trauma-
tologia de centros hospitalarios
publicos y privados de las Islas
Baleares. Ademds en etambién
han participado especialistas re-
ferentes a nivel nacional como
el doctor Pablo Corona del Hos-
pital Vall d’'Hebrén y el doctor
Javier Garcia Coiradas del Hos-
pital Clinico San Carlos.

<0 G D < 4
Victor Ribot, Director Territorial de Quirénsalud en Baleares; Marta Gonzdlez, coordinadora Jorada de Enfermeria Traumatoldgica; Manuela Garcia, Consellera de Salut; Dr. Francesc Rafales,
Jefe de Servicio de Traumatologia del Hospital Quirénsalud Palmaplanas y coordinador del Congreso; Dra. Celia Moar, Directora Médico del Hospital Quirénsalud Palmaplanas; Pere Antich,
Vocal de la ABCOT y Antonia Medina, Directora de enfermeria del Hospital Quirdnsalud Palmaplanas.

Jornada de ABCOT e incluyen
ponencias sobre seguridad del
paciente, en el que se profundi-
zard en laimportancia de la se-
guridad radiolégica del perso-
nal asistencial y del paciente,
asi como del checklist quirtr-
gico. También una sesién rela-
cionada con la fijacién, manejo
y cuidados de los dispositivos
de “fijacién circular” aplicados
a casos de fracturas de larga
duracién que no se pueden
operar. O la utilizacién de ce-
mentos 6seos para fijaciones
del canal endomedular en las
protesis de cadera y rodilla.

| Jornada de Enfermeria de
Traumatologia y Cirugia
Ortopédica

Las sesiones especificas inte-
gradas en el Programa oficial
transcurren en paralelo con la

Inauguradas por la
consellera de Salut

En conjunto, el Congreso su-
pone un intercambio de expe-
riencias cientificas y profesio-
nales que ha estado presidido

I

por, Manuela Garcia. La Con-
sellera de Salut del Govern de
les Illes Balears, ha destacado:
“Es una buena noticia que médi-
cos y enfermeras organicen con-
gresos especializados de forma
conjunta porque estd claro que
juntos sumamos mds y de esa
suma se van a beneficiar nuestros
pacientes, la diana principal de
esta profesion sanitaria tremenda-
mente vocacional”.

Por su parte, Victor Ribot,
Director Territorial de Quirén-
salud en Baleares valora “La
eleccion del Hospital Quirénsalud
Palmaplanas como sede de la 39
edicion del Congreso ABCOT y
las primeras jornadas de enferme-
ria traumatologica, y que estas se
celebren precisamente en las ins-
talaciones de Escuela de Enferme-

ria, de donde el proximo afio saldrd

la primera promocion de enferme-
ras de la Escuela, impulsada con-

AT

juntamente por Quirénsalud y el
CESAG”

Los protagonistas de la con-
clusién unificada de ambas jor-
nadas han sido varios pacientes
que han vivido un proceso lar-
go de recuperacién y que han
expuesto la experiencia que
han afrontado en primera per-
sona yjunto con sus familiares.

La sede de la Escuela de En-
fermeria en el Hospital Qui-
rénsalud Palmaplanas es un
espacio orientado principal-
mente a la formacién de nue-
vas generaciones de enferme-
ras pero también es un entorno
que acoge y promueve la ac-
tualizacién y formacién de los
profesionales sanitarios en ac-
tivo mediante la celebracién de
talleres, jornadas cientificas
como el 39 Congreso de la AB-
COT y el I de Enfermeria de
Traumatologfa.

La Consellera de Salut, Manuela Garcia y el Director Territorial de
Quirénsalud en Baleares, Victor Ribot durante la visita a la Escuela de
Enfermeria de Quirénsalud .

Marta Gonzalez y Jestis Mezzo han organizado las Jornadas de Enfermeria

Traumatolégica.
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Hace unos meses, los
miembros de la Orquesta
de Instrumentos
Reciclados de Cateura
visitaron el Hospital
Quirénsalud Palmaplanas
para agradecer, visibilizar
y dar continuidad a la
labor de los especialistas
médicos del hospital que
desde el ano 2016 visitan
la zona para ofrecer
asistencia sanitaria a la
poblacién local

REDACCION

Los hospitales de Quirénsa-
lud en Baleares han hecho en-
trega de una ambulancia de
transporte medicalizado a la
ONG Proyecto Paraguay, den-
tro de su compromiso con di-
versas iniciativas de inclusién
sanitaria para mejorar la vida
de las personas. Concretamen-
te, desde el Hospital Quirénsa-
lud Palmaplanas se facilita la
participacién de sus especialis-
tas en los diferentes proyectos
solidarios y se aporta periddi-
camente material sanitario. En
esta ocasioén, se dona una am-
bulancia que formara parte del
proyecto Odontobus que por
su movilidad permitird exten-
der el campo de accién de los
especialistas a mas zonas nece-
sitadas en Paraguay.

Asi, “la unidad movil se con-
vertird en una clinica odontolégica
sobre ruedas que recorrerd comu-
nidades vulnerables llevando aten-
cién dental bdsica, educacion en
higiene bucal y prevencion de en-
fermedades directamente a quienes
mds lo necesitan. En especial, serd
un apoyo invaluable en la zona del
vertedero de Cateura, donde el ac-
ceso a la salud bucodental ha sido
histéricamente limitado”, explica
el Dr. Nelson Alvarenga, fun-
dador de Proyecto Paraguay,
que junto con otros sanitarios
del Hospital Quirénsalud Pal-
maplanas ha organizado expe-
diciones a este pais para ofre-
cer asistencia médica en nume-
rosas ocasiones desde 2016.

“El OdontoBus no es sélo un
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La directora médico del Hospital Quirénsalud Palmaplanas, Celia Moar, el director territorial de Quirénsalud en Baleares, Victor Ribot, la responsable de enfermeria de Urgencias, Maria
Coca, el doctor Nelson Alvarenga, coordinador de la ONG “Proyecto Paraguay”, la directora de enfermeria, Antonia Mediina, el doctor Andrea Pompeo, Jordi Nicolau, gerente de transportes
sanitarios Clinic Balear y Xisco Alvarez jefe de trdfico de Transportes Sanitarios Clinic Balear

Los hospitales de Quirénsalud en Baleares donan
una ambulancia a la ONG Proyecto Paraguay

El vehiculo del grupo sanitario privado formard parte del proyecto
‘Odontobus’ y se enviard a la zona del vertedero de Cateura, en Paraguay

vehiculo; es una herramienta de
transformacion social. Nos permi-
tird restaurar no solo dientes, sino
también sonrisas. Es un instru-
mento de dignidad y esperanza
para cientos de personas que, de
otro modo, quedarian fuera del sis-
tema de salud”, afiade el espe-
cialista del Hospital Quirénsa-
lud Palmaplanas, que llevard el
vehiculo medicalizado a la
zona del vertedero de Cateura.

La colaboracién y compromi-
so de esta ONG con los habi-
tantes del vertedero de Cateura
seinicié en 2016 y desde enton-
ces diversos equipos de espe-
cialistas han viajado a la zona
anualmente para atender y cui-
dar de la salud de la poblacién
local de Paraguay. Con el nue-
vo vehiculo, se podrd extender
el campo de accién de estos sa-

Concierto que la Orquesta de Cateura ofrecid en el Hospital Quirdnsalud Palmaplanas
recientemente.

nitarios y alcanzar todavia a
mas ntcleos de poblacién.

En agradecimiento y para
dar continuidad a la colabora-
cién, la Orquesta-Escuela de
Instrumentos Reciclados de
Cateura visit6 recientemente el
Hospital Quirénsalud Palma-
planas para ofrecer un entrafia-
ble concierto.

Historia de la Orquesta -
Escuela de Cateura

La Orquesta-Escuela de Ins-
trumentos Reciclados de Ca-
teura es un proyecto que inclu-
ye a 450 nifios que busca la in-
clusién, la formacién integral y
el sano desarrollo de nifios, ni-
fias y jovenes en riesgo de ex-
clusidon social, utilizando la
musica como elemento moti-
vador y su prdctica colectiva
como estrategia para el desa-
rrollo de valores y el ejercicio
de habitos afines a la conviven-
cia pacifica, haciendo visibles a
los nifios a través del arte.

El proyecto se inicia en 2006
cuando su director, Favio Cha-
vez, empieza a ensefiar musica
a nifios y adolescentes en un
predio contiguo al Vertedero
Cateura, en Paraguay. Desde
entonces, con instrumentos
creados reutilizando la basura
del propio vertedero han al-
canzado gran relevancia mun-
dial, llegando a tocar enla Sede
de la ONU en Nueva York, en

el Teatro Real en Madrid y en
otros muchos lugares destaca-
dos del mundo.

Desde Baleares, Quirénsalud
ha donado ambulancias a Hope
and Progress, para la asistencia
de nifios en Senegal y Gambia,

a Charity Fund of territorial de-
fense 2022, una organizacién
benéfica orientada a proporcio-
nar ayuda humanitaria a perso-
nas e instituciones afectadas
por la guerra de Ucraniay ala
ONG Inca Solidaria.

La ambulancia serd adaptada para convertirse en una Clinica Odontolégica que asistird
en la zona del vertedero de Cateura en Paraguay.
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Fxito de participacion en la Jornada de Dermoproteccion
del Servicio de Pediatria de Clinica Rotger

Mds de 30 familias han
participado en la Escuela
de Dermoproteccién que
un afo mds organiza el
Servicio de Pediatria de
Clinica Rotger. La Jornada
dirigida a padres, madres
y abuelos aporta
“Consejos para vivir un
verano seguro” de la
mano del equipo de
pediatria de la Clinica, en
una sesién siempre
amenizada por el buen
humor de los payasos de
la “Sonrisa Médica”

REDACCION

Llega el verano, una etapa
que para los nifios y las fami-
lias es sinénimo de diversién y
ocio al aire libre. Se trata de una
de las mejores épocas del afio
para disfrutar y pasarlo bien
pero también existen ciertos
riesgos que se pueden prevenir
y sobre los que es aconsejable
saber cémo actuar.

La doctora Lucrecia Meira-
ma, pediatra de Clinica Rotger
ha explicado las precauciones
que se deben tomar en fotopro-
teccién pediatrica. Segin la
doctora la radiacién solar estd
influenciada por factores como
la estacién del afio y la hora del
dia, siendo entre las 11h y las
16h del verano, el momento de
mayor radiacién. Otros aspec-
tos a tener en cuenta son la pre-
sencia de nubes o polvo que re-
ducen la radiacién o la superfi-
cie reflectante en la que nos
encontramos, por ejemplo: la
nieve refleja un 80% los rayos
del sol, mientras que la arena lo
hace un 25% y el agua un 10%.

A modo orientativo, los es-
pecialistas recuerdan que es
conveniente aplicar la maxima
de que “si no ves tu sombra, me-
jor busca una”.

En cuanto a los principales
efectos adversos y consecuen-
cias de la radiacién solar cabe
recordar que son el fotoenveje-
cimiento, las quemaduras sola-
res que constituyen un factor
deriesgo para el carcinoma ba-
socelular o el cdncer cutdneo.
Segtin explica la doctora Mei-
rama, “Los pacientes pedidtricos
suelen desarrollar quemaduras
con mayor facilidad que los adul-
tos al tener la piel mds delgada, por
lo tanto, deben extremar las medi-
das de proteccion”.

Asi, las principales medidas
son la reduccién de exposicién
al sol durante las horas centra-
les del dia, utilizar proteccién

Educacién y fotoproteccién con buen humor de la mano de la Escuela de Padres de Clinica Rotger y la “Sonrisa Médica’”.

fisica, como ropa fotoprotecto-
ra, sombreros de ala ancha o
gorras para proteger la piel de
la caray cuello y gafas de sol
homologadas, asi como, el uso
de protectores solares, con un
factor de fotoproteccién 50, re-
sistentes al agua y adaptados
para nifios.

Estos protectores deben apli-
carse 30 minutos antes de la ex-
posicién solar y replicarse cada
dos horas. Conviene prestar es-
pecial atencién a zonas que
pueden quedar desprotegidas
como el cuello, el pabellén au-
ricular, el dorso de las manos y
el empeine. Finalmente, para
los bebés de entre 0 y 6 meses
es recomendable evitar la ex-
posicién solar directa y vigilar
que estén bien hidratados.

Picaduras de insectos

Para el manejo de las picadu-
ras, segtin la intensidad de los
sintomas se recomienda el la-
vado de la piel con agua y ja-

» La doctora Teresa Darder, Jefa de Servicio de Pediatria de
(linica Rotger: “La Jornada de Fotoprevencion de linica
Rotger es un éxito de asistencia de familias, y un ejemplo de
formacion con buen humor gracias a los especialistas y a la
colaboracion de la Sonrisa Médica"

bén, la extraccion de cuerpos
extrafios por ejemplo aguijones
mediante el uso de una pinza
estéril y su desinfeccién con
antisépticosy si se precisa cor-
ticoides topicos de potencia
leve. La aplicacién de frio local
también permite un efecto an-
tiinflamatorio y analgésico.

¢Como actuar frente a las
picaduras de medusas?

Frente a las picaduras de me-
dusa las recomendaciones es-
pecificas son evitar frotar la
zona afectada, colocar frio,
pero nunca el hielo directa-
mente, sobre la zona afectada
durante 10 o 15 minutos con

intervalos de descanso. Para
evitar la infeccién, se puede
utilizar un antiséptico como al-
cohol yodado, tres veces al dia
durante las 48 horas siguientes
o hasta que cicatrice la herida.
En caso de presentar sintomas
como vémitos, mareos, rampa
muscular o dolor de cabeza se
debe acudir al médico y si es
posible informar sobre el tipo
de medusa que ha picado al
paciente.

Finalmente, el doctor Juan
Ignacio Torelli ha recordado la
importancia de la supervisién
permanentemente de los nifios
durante el tiempo que pasen
cerca del agua, aunque estos
sepan nadar.

La doctora Lucrecia Meirama, ha impartido
el taller de Fotoproteccion.

El servicio de Pediatria de
Clinica Rotger organiza todos
los afios jornadas de dermo-
proteccién, cada vez con ma-
yor participacién de las padres,
madres y abuelos. Segtn con-
firma la doctora Teresa Dar-
der, Jefa de Servicio de Pedia-
tria de Clinica Rotger: “La Jor-
nada de Fotoprevencion de Clinica
Rotger es un éxito de asistencia de
familias y un ejemplo de formacion
con buen humor gracias a los es-
pecialistas y a la colaboracion de la
Sonrisa Médica”. En este caso,
para que el verano de los nifios
y sus familias sea un tiempo de
diversién y ocio alejado de mo-
lestos inconvenientes como las
quemaduras por los rayos ul-
travioleta, o las picaduras gra-
vesy en todo caso ofrecer a las
personas que durante esta épo-
ca pasan mds tiempo cerca de
los nifios unas buenas pautas
de actuacién para minimizar
los efectos de cada incidencia y
fomentar que, ayudados por
los payasos de la “Sonrisa Mé-
dica” este como otros, también
sea un verano feliz.

El préximo evento de la Es-
cuela de Crianza de Clinica
Rotger serd una sesién de Rea-
nimacién Cardiopulmonar pe-
diatrica prevista para el préxi-
mo dia 19 de junio a las 11:30h,
abierto al ptiblico. Mds infor-
macién en el siguiente QR:

BLRELERENCLINIGARDTGER
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La salud del cabello
requlere tratamientos
capilares durante todo el ano

La Unidad Capilar del Hospital Parque Llevant ofrece
medidas de prevencidn para proteger el pelo de los
efectos del sol, del calor y del cloro en verano

REDACCION

Cuidar del cabello no es solo
una cuestién estética. “El pelo
forma parte de nuestra salud y bie-
nestar, y como tal, necesita aten-
cién y prevencion, especialmente
en ciertas épocas del afio”, afirma
la Dra. Patricia Carabajal, es-
pecialista en medicina estética
y responsable de la Unidad Ca-
pilar del Hospital Parque Lle-
vant, ubicada en Laserclinic
Manacor. Con mds de 15 afios
de experiencia, la doctora insis-
te en que todavia hoy muchas
personas infravaloran el im-
pacto que tienen factores am-
bientales, hormonales y hébitos
de vida sobre la salud capilar.

Proteger el cabello en
verano

“El verano es una época critica
parael cabello”, asegura Caraba-
jal. Las altas temperaturas, la
exposicién prolongada al sol, el
cloro de las piscinas o la sal del
mar alteran la estructura del
pelo, lo resecan y lo vuelven
mads fragil. “Con cada cambio de
estacion el pelo se debilita, pero en
verano sufre especialmente por las
condiciones extremas”, explica.

Por eso, enla Unidad Capilar
se promueve una estrategia de
prevencion activa: “Antes del
verano, recomendamos realizar un
diagnéstico capilar para conocer el
estado real del cuero cabelludo y
aplicar tratamientos preventivos”.
Entre ellos, destaca la bioesti-
mulacién capilar con plasma,
un tratamiento que utiliza los
propios factores de crecimiento
del paciente para fortalecer los
foliculos y mejorar la vitalidad
del cabello. “Es como un escudo
biolégico que refuerza el pelo desde
laraiz”.

Ademads, se complementa
con vitaminas capilares y una
pauta individualizada de
champus, que deben ser selec-
cionados con criterio: “Reco-
mendamos champiis de farmacia,
porque contienen menos parabe-
nos y sulfatos. Y siempre deben
adaptarse al tipo de pelo —graso,
seco, fino...—, por lo que es im-
portante el asesoramiento médi-
co”.

La Dra. Carabajal advierte
que muchas veces se buscan so-
luciones cuando el dafio ya es
visible. “Pero si acudimos a tiem-
po, podemos prevenir la caida esta-
cional o el debilitamiento. EI obje-
tivo es mantener el cuero cabelludo
sano durante todo el verano”.

Tratamientos capilares
para todo el aio

Una idea equivocada muy
comun es que los tratamientos
capilares, especialmente los
trasplantes, deben evitarse en
los meses de calor. “El trasplan-
te capilar se puede realizar durante
todo el ario, también en verano,
con los cuidados adecuados”, acla-
ra la doctora.

Eltnico requerimiento espe-
cifico tras una intervencién de
trasplante capilar es evitar la
exposicién directa al sol duran-
te los primeros dias, algo que
se soluciona facilmente con el
uso de gorra o sombrero, algo
que de todas formas se reco-
mienda durante los meses de
mas radiacion solar.

“El postoperatorio del trasplan-
te es bastante corto. Sugerimos a
los pacientes descansar unos cua-
tro dias por comodidad, pero la
reincorporacion a la rutina, el tra-
bajo o incluso el ejercicio es bastan-
te rdpida”, asegura Carabajal.

En cualquier caso, el procedi-
miento se planifica de forma
individual y el seguimiento es
estrecho.

Ademas del trasplante, otros
tratamientos como la mesote-
rapia, la bioestimulacién o la
higiene capilar avanzada son
perfectamente compatibles con
los meses célidos. “La clave estd
en personalizar el tratamiento, se-
gtin el tipo de problema y el estilo
de vida del paciente”.

Higiene capilar mas alla del
champii

Otro de los pilares funda-
mentales del trabajo en la Uni-
dad Capilar es el tratamiento
de la dermatitis seborreica, res-
ponsable de la temida caspa.
Son afecciones comunes que
van mucho mds alld de una
simple molestia estética.

“El cuero cabelludo también
puede inflamarse, obstruirse o de-
sequilibrarse. La dermatitis sebo-
rreica es un claro ejemplo: genera
escamas, picor y, si no se trata
bien, incluso caida del cabello”,
explica la doctora.

Para estos casos, el trata-
miento comienza con una lim-
pieza especializada, usando
champitis terapéuticos y el dis-
positivo Aquapure, que permi-
te una higiene profunday sua-
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La Dra. Patricia Carabajal.

ve del cuero cabelludo. Poste-
riormente, se puede aplicar
plasma rico en plaquetas, que
ayuda a reducir la inflamacién
y promueve la regeneracién
celular.

“Estos tratamientos son mini-
mamente invasivos y muy efecti-
vos. Pero lo mds importante es el
diagnostico: hay que entender qué
estd pasando en cada caso. Muchas
personas usan productos inade-
cuados durante afios sin saber que
su problema tiene solucién médi-
ca”, enfatiza la especialista.

En este sentido, la Dra. Cara-
bajal destaca la necesidad de

empezar a actuar a los prime-
ros indicios de caida de pelo. Si
el paciente acude al centro
cuando detecta sefiales de cai-
da de pelo, lo mds probable es
que, tras un diagnéstico, se
pueda actuar frenando la caida
y fortaleciendo el pelo. Si se es-
pera demasiado, y la alopecia
es ya avanzada, puede que ya
solo quede la posibilidad de un
trasplante.

Primera visita gratuita

La primera consulta de valo-
racién es gratuita, y estd pensa-
da para que el paciente pueda
exponer su problema con tran-
quilidad y reciba un diagnésti-
co completo. “Es muy importan-
te entender qué le ocurre a esa per-
sona, cudles son sus expectutivas
y qué opciones reales tiene”, sefia-
la la doctora.

Este enfoque cercano, junto con
la combinacién de tratamientos
médicos, tecnologia avanzada y
un equipo multidisciplinar, per-
mite ofrecer soluciones persona-
lizadas para cada caso, yaseauna
alopecia incipiente, una caida es-
tacional o una necesidad estética
mds avanzada.

CONTACTO

Centro Médico Laserclinic
Manacor

Rambla del Rei en Jaume 6,
Manacor

Tel. (0034) 971 844 844 -
www.hospitalesparque.es/m
anacor
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Los comités de tumores de Juaneda
Hospitales garantizan la medicina mas
personalizada al paciente oncologico

«Estos comités son el gran paso que ha dado la medicina moderna, por el gran valor
que supone que las decisiones las ftomemos por consenso todos los especialistas que
atendemos al paciente», destaca la Dra. Alguersuari, directora médica corporativa

REDACCION

Juaneda Hospitales, como
gran complejo hospitalario que
aplica protocolos de alta cali-
dad, promueve desde hace ya
seis afios la actividad de tres
comités de tumores —digesti-
vos, tordcicos y de mama—en
los que los que se examina caso
a caso, paciente a paciente,
para tomar decisiones desde
una perspectiva multidiscipli-
nar y consensuada.

Oncdlogos, radidlogos, pat6-
logos, cirujanos, especialistas
especificos de cada comité (di-
gestélogos, neumdlogos y gi-
necélogos) e incluso una psico-
oncoéloga clinica, para ayudar
con el afrontamiento, se retinen
cada semana para analizar la
enfermedad de cada paciente
y decidir el mejor enfoque tera-
péutico y la mejor medicina
personalizada.

El paciente gana en calidad
asistencial y en tiempo, tan vi-
tal en la lucha contra el cdncer.
Cada caso que pasa por el co-
mité, aproximadamente una
semana después ya estd en dis-
posicién de iniciar el trata-
miento, quirdrgico o médico,
porque en ese periodo se le han
realizado todas las pruebas ne-
cesaria para tomar la mejor de-
cisién de tratamient

«Los comités de tumores son un
pilar fundamental, el lugar donde
se toman las decisiones asistencia-
les mds importantes del hospital.
Para unos buenos diagndstico y
tratamiento el paso crucial en el
manejo del paciente oncoldgico es
tomar una buena decision, para lo
que en los casos complejos 1o es su-
ficiente con un solo especialista».

Son palabras de la Dra. Anna
Alguersuari, radidloga inter-
vencionista y directora médica
corporativa de Juaneda Hospi-
tales, quien destaca del valor de
los comités de tumores en los
que «en determinadas patologias
nos agrupamos los distintos espe-
cialistas y llegamos a un consenso
de cudl es la mejor opcidn terapéu-
tica para cada paciente.

»Este enfoque, que parece fdcil
de entender y muy obvio, ha sido

Dra. Anna Alguersuari, directora médica
corporativa de Juaneda Hospitales.

Dr. Diego Cayuela, coordinador de
Oncologia Médica de Juaneda Hospitales.
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El Dr. Javier Mulet, coordinador de Cirugia
General y Digestiva de Juaneda Hospitales.

uno de los grandes pasos de la me-
dicina moderna. Hace afios las de-
cisiones las tomaba un tinico espe-
cialista, con una vinica vision de la
enfermedad. Hoy, contar con los
puntos de vista de miiltiples espe-
cialistas aporta un valor incalcu-
lable en el tratamiento y en el ma-
nejo del paciente».

«Hace una o dos décadas, el pa-
ciente tenia que decidir si iba a un
cirujano o a un oncélogo, y luego
ese especialista lo derivaba a uno u

Dr. Victor Ruiz, director de Radiologia de
Juaneda Hospitales.

otro lado. Ahora el paciente llega al
comité de tumores de Juaneda Hos-
pitales y alli se decide cudl es la me-
jor opcion de tratamiento y segui-
miento que podemos ofrecerle»,
concluye la Dra. Alguersuari.

Para el Dr. Diego Cayuela,
oncoélogo, coordinador de On-
cologfa Médica en Juaneda
Hospitales y de estos comités,
«para el oncélogo estos comités
son imprescindibles si queremos
dar una buena atencioén a los pa-

cientes con cdncer, que van a pasar
por procesos en el que muchos y
diversos especialistas tienen un
papel de alto valor:

»En estos comités toman parte
oncdlogos, cirujanos, patélogos, ra-
didlogos y otros especialistas, sin la
participacion de los cuales no po-
driamos hacer el trabajo como lo
hacemos: es la mejor manera de co-
ordinarnos, de que los tiempos sean
los adecuados, y las decisiones con-
sensuadas, atendiendo a las guias
clinicas y de buena prdctica».

En estos comités «discutimos
todos los casos nuevos, llegamos a
un consenso y trazamos una hoja de
ruta para cada caso, que es como se
debe tratar a estos enfermos». Des-
de que se incorporan los comi-
tés «ha habido un gran cambio, con
un impacto muy positivo en el pa-
ciente, que para nosotros es el centro
de todo y lo mds importante».

Los cambios traidos por la
implantacién de los comités de
tumores «se han visto sobre todo
en una mayor agilidad en los pro-
cesos, en la buena comunicacion y,
al final, esto tiene un impacto muy
positivo en el prondstico, conclu-
ye el Dr. Cayuela, especialista
en Oncologia Médica y coordi-
nador de esta esta especialidad
en Juaneda Hospitale

El Dr. Javier Mulet, coordi-
nador de Cirugfa General y Di-
gestiva en Juaneda Hospitales,
coincide en que «quien més
gana con estos comités es el pa-
ciente, ya que el cirujano yano

acttia en solitario ante un tu-
mor, decidiendo el plan quirtr-
gico, sino que ahora se apoya
en otros especialistas, logrando
asi més eficacia y seguridad en
la cirugfa».

«Estos comités —afiade— nos
permiten llegar rdpidamente al
mejor diagndstico y optimizar el
plan de trabajo, con las valoracio-
nes de radidlogos, digestélogos,
patélogos, oncélogos y cirujanos,
que al reunirnos semanalmente
podemos hacer un sequimiento de
estos pacientes, dia a dia, mes a
mes e incluso anualmente».

El Dr. Victor Ruiz, director de
Radiologia de Juaneda Hospita-
les, miembro e impulsor de es-
tos comités, destaca que «mi par-
ticipacion como radiélogo ayuda a
asegurar que las decisiones basadas
en las pruebas de imagen se tomen
sobre datos correctos, revisando con
el resto de especialistas todas las
pruebas hechas a cada paciente».

«En cada caso y ante cada pa-
ciente, el radiélogo contribuye re-
comendando cudl es la mejor prue-
ba de imagen para ese momento
del proceso, para aclarar posibles
dudas y hacer el seguimiento de la
evolucién» y ademas «la radiolo-
gta, como servicio transversal, ac-
tiia de nexo entre los especialistas,
colaborando en la transmision de
la informacion».

Con los comités de tumores
(digestivos, tordcicos y de
mama) Juaneda Hospitales cum-
ple dia a dfa con su compromiso
de ofrecer al paciente no solo la
mejor tecnologfa sino los mejores
equipos profesionales, que en el
caso de enfermedades de alta
complejidad, como es el cancer,
precisan de una medicina alta-
mente personalizada.
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Los pacientes de Juaneda Hospitales se benetician ya de
las tres primeras resonancias magnéticas con [A de
Baleares que revolucionan el diagnostico por imagen

Los nuevos equipos ofrecen unas imdagenes diagndsticas mejoradas por IA y con mayor comodidad para el
paciente, cambiando el paradigma de la radiologia / Con estas nuevas tecnologias se detectan pequenas
lesiones, en lugares como el cerebro o la prostata, hasta ahora invisibles, pese a serimportantes y sintomaticas

REDACCION

Las tres nuevas resonancias
magnéticas con tecnologia de
vanguardia y procesamiento
mediante Inteligencia Artificial
(IA) ya estdn en funcionamien-
to en Juaneda Clinica y Juane-
da Hospital Miramar. Los nue-
vos equipos han atendido ya,
en los dltimos dias, a sus pri-
meros pacientes.

Estas incorporaciones supo-
nen un salto cualitativo sin pre-
cedentes en la radiologia bale-
ary colocan a Juaneda Hospi-
tales en la vanguardia, tanto
por la calidad de las imagenes
diagnosticas, nunca antes al-
canzada, como por las mejoras
que introducen laIA y los nue-
vos sistemas de almacena-
miento y procesado, por pri-
mera vez en las Islas.

La RM MAGNETOM Sola
de 1,5 Teslas en Juaneda Clini-
cayla MAGNETOM Lumina
de 3 Teslas y MAGNETOM
Free Max de 0,55 Teslas (espe-
cial para personas volumino-
sas o con claustrofobia) en Jua-
neda Hospital Miramar repre-
sentan un avance tecnoldgico
que coloca a Juaneda Hospita-
les en la vanguardia europea
del diagnédstico por imagen.

Paralelamente, el nuevo sis-
tema PACS SYNGO Carbon de
Siemens Healthineers gestiona
ya el almacenamiento de la in-
formacién en el Cloud de Goo-
gle, para el tratamiento y vi-
sualizacién de las imdgenes cli-
nicas de todos los estudios de
los pacientes, integrados en
una tnica plataforma, accesi-
ble en tiempo real y también
con herramientas de IA.

Diagndsticos mas
tempranos y precisos
gracias a la IA y mayor
confort para los pacientes

El Dr. Victor Ruiz, director
de Radiologfa de Juaneda Hos-
pitales, valora la puesta en mar-
cha de estos nuevos equipos
como «un cambio de paradigma y
de las reglas del juego, ya que nos
ofrecen grandes novedades, como
la Inteligencia Artificial, que nos
permite obtener imdgenes de gran
calidad en muy poco tiempo».

| -

El Dr. Victor Ruiz, diirector de Radiologia de Juaneda Hospitales; Rodrigo Martin Velayos, CEO
de Juaneda Hospitales y Francisco Mari; gerente de Juaneda Clinica.
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MAGNETOM Sola de 1,5 Teslas en Juaneda Clinica.
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MAGNETOM Lumina de 3 Teslas, en Juaneda Hospital Miramar.

«Con estas nuevas resonancias
magnéticas los pacientes —conti-
nda el Dr. Ruiz— toleran mejor
las pruebas, podemos obtener mds
informacion en menos tiempo y
hacer un mayor niimero de imdge-
nes y de pruebas. Los nuevos equi-
pos redundan en grandes benefi-
cios para todos los que participan
en el proceso diagndstico. Estamos

muy satisfechos de poder ofrecer
esta calidad a nuestros pacientes».

Estos beneficios van desde
exploraciones mads cortas y en
un entorno més confortable y
seguro, asi como diagndsticos
mucho mads precisos, para los
pacientes, y para los profesiona-
les a, en la misma linea, la posi-
bilidad de acceder a una tecno-

logia que les abre nuevos cam-
pos ala precisién diagnéstica y
lainstauracién de tratamientos.

Las dos nuevas resonancias
de Juaneda Hospital Miramar,
«terminan de componer el puzle
de la renovacién tecnologica. La
MAGNETOM Lumina, de gran
potencia es la joya de la corona y
nos permite ver hallazgos que an-
tes no veiamos, como pequerias le-
siones cerebrales o en la préstata,
importantes y sintomdticas, pero
hasta ahora invisibles».

La Freemax, con un gantry
(tubo) més ancho, hace que las
pruebas sean més cémodas y
tolerables, sobre todo para per-
sonas voluminosas o claustro-
fébicas, superando en calidad
a las antiguas resonancias
abiertas. Ademas, «con un nue-
vo software y la 1A, obtiene imdge-
nes de calidad equiparables a los
equipos de 1,5 teslas, lo que nos
permite un uso éptimo, también
con un gasto energético menor».

Una apuesta por la salud de
todos

Francisco Mari, gerente Jua-
neda Clinica, destaca que «den-
tro del Plan de Renovacion Tecno-
légica, presentamos en Juaneda
Clinica un equipo de resonancia
magnética de altas prestaciones, de
1,5 teslas, que dentro de esta estra-
tegia supone un salto tecnolégico
muy importante, incorporando la
tiltima tecnologin».

«Ello implica unos diagnésticos
mds tempranos, seguros Y precisos
Yy con un acceso mds rdpido a la in-
formacion, todo lo cual mejora la
experiencia del paciente y también
del profesional. Queremos ofertar
estos equipos a toda la poblacion de
Mallorca, en un hospital que
apuesta tanto por la tecnologia
como por el trato», concluye.

Catalina Servera, gerente de
Juaneda Hospital Miramar,
destaca que «tener dos resonan-
cias de tiltima generacion significa
estar a la vanguardia tecnolégica.
La resonancia de tres teslas, con el
doble de potencia e 1A, es adecuada
para diagndsticos cardioldégicos u
oncoldgicos, alcanzando resultados
inaccesibles en resonancias de 1,5».

La incorporacién de estas
nuevas tecnologias, aflade, «ha
sido un reto muy importante para

Juaneda Hospitales y supone una
formacion continuada para los téc-
nicos de radiologia y los médicos
especialistas, en dmbitos como la
Inteligencia Artificial y permiten,
ademds, un ahorro energético, den-
tro nuestra linea medioambiental».

Un reto inédito en Baleares

«El desafio del montaje simultd-
neo de tres resonancias en Juaneda
Clinica y Juaneda Hospital Mira-
mar, ha supuesto un reto, inédito
en Baleares, con un cronograma de
90 dias, en los que hemos visto los
entornos e instalaciones afectadas,
desarrollado los proyectos de ar-
quitectura e instalaciones, se han
hecho las demoliciones, la instala-
cion de las cabinas de radiofre-
cuencia, climatizacion, revesti-
mientos, falsos techos, cabinas
para los pacientes, bafios y aseos,
salas de informes y salas técnicas».

Asilo explica Pepe Florit, di-
rector de Ingenierfa de Juaneda
Hospitales, recordando la com-
pleja maniobra de llegada de
las resonancias: «Tuvimos que
cortar las calles, tanto en Juaneda
Clinica como en Juaneda Hospital
Miramar, para mover equipos que
pesan 7 toneladas, conectados a un
camidén para mantener la refrige-
racién de los imanes de cada reso-
nancia y que hubo que descargar y
hacer después un montaje muy rd-
pido para volver a conectarlos de
inmediato a la refrigeracion».

«Enesteproyecto—destaca el in-
geniero— han participado miiltiples
equipos de diferentes departamentos;
en la fase de proyecto, el equipo de ra-
diologia y las gerencias, para definir
cémo iba a ser el servicio; el equipo de
Sistemas para la interconexion a red
local de todos los equipos de resonan-
cia, tanto en lo que se refiere alos pues-
tos de trabajo como a los equipos; y el
equipo de mantenimiento de Juaneda
Hospitales, que ha hecho una gran la-
bor en el dia a dia de la obra».
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GUNA, una
enfermedad que alecta
a las personas que
trabajan en hosteleria

La gingivitis necrosante
(GN) o gingivitis ulcerativa
necrosante aguda
(GUNA), se considera
como una infeccién
gingival oportunista
aguda por placa
bacteriana. Es una
enfermedad relativamente
rarq, se describe
generalmente en adultos
jovenes de entre 18 y 30
ANos y su incidencia
aumenta bajo
condiciones de estrés,
tanto fisico como psiquico.

REDACCION

“En mi clinica he tenido varios
casos de GUNA y la mayoria tra-
baja en el sector de la hosteleria.
En cualquier caso, son siempre
personas muy estresadas. La gente
estresada no tiene el sistema inmu-
nolégico en las mismas condicio-
nes que otras personas, por lo que
pueden aparecer un tipo de bacte-
rias oportunistas que provocan
GUNA”, explica el Dr. Borja
Navas, vocal del Colegio Ofi-
cial de Dentistas de Baleares,
CODB y odontélogo en la isla
de Menorca.

Descansar poco, estrés
elevado y mala higiene dental

La GUNA es una infeccién
gingival caracterizada por la
necrosis de la punta de las pa-
pilas gingivales, el sangrado
espontdneo y el dolor. El trata-
miento debe ser precoz y man-

tenido, aunque pueden perma-
necer lesiones residuales en la
encia (crateres en las papilas) o
pérdidas de tejido de insercién,
en el caso de que se produzca
una periodontitis necrosante
(PN) o periodontitis ulcerativa
necrosante (PUN).

El Dr Navas ha atendido a
varios pacientes con el mismo
problema en su clinica. “He vis-
to que suele ser frecuente con per-
sonas que trabajan en hosteleria
porque son trabajos donde descan-
sas poco, tienes un estrés bastante
elevado, vas siempre bastante can-
sado... que son los factores que ha-
cen aparecer esta patologia”.

¢Como detectarlo?

El primer sintoma y mas lla-
mativo de la GUNA es el dolor.
Es un tipo de dolor espontaneo
bastante constante que va desde
leve a moderado dependiendo
delacantidad y calidad delasle-
siones. Se incrementa con el roce
o contacto con la encfa y al mas-
ticar un alimento. Es el dolor, jun-
to con el sangrado, lo que suele
inducir al paciente a solicitar con-
sulta al dentista. La hemorragia
puede producirse de modo es-
ponténeo o provocado. Aparece
en la gran mayoria de los casos
como expresién del alto grado de
inflamaci6n y necrosis con expo-
sicién del tejido conjuntivo. Se
trata de una necrosis de la encia
marginal. Estas lesiones se pro-
ducen fundamentalmente en las
papilas interproximales.

“Cuando examinas al paciente

puedes ver un espacio entre los
dientes que no deberia estar aht. Eso
es porque hay unas bacterias “que
se comen” su encia y dejan esta for-
ma caracteristica que llamamos
“papila decapitada”. Decapitada
porque pierde parte de su forma
triangular. Es una inflamacion de
la encia que, si se trata a tiempo, se
recupera”, explica el Dr. Navas.
En la primera etapa las tilce-
ras estdn localizadas en una o
mds papilas interdentales espe-
cialmente entre los dientes an-
teroinferiores (“decapitacion”
del vértice de las papilas). Apa-
rece la necrosis con formacion
de créteres gingivales interden-
tales que pueden extenderse la-
teralmente hacia la encia margi-
nal, vestibular y lingual. 5i las
lesiones vecinas se unen, for-
man un drea necrética continua.
En ocasiones pueden extender-
se a encia insertada y mucosa
alveolar e, incluso, a regiones.

¢Por qué aparece y como
se cura?

Los especialistas en este tipo
de infecciones aseguran que
existen factores locales y facto-
res generales. Como factores lo-
cales enumeran la mala higiene,
la gingivitis, el consumo de ta-
baco, laIgA disminuida, el flujo
salival alterado, el fluido gingi-
val alterado, la morfologia y las
barreras epiteliales alteradas o
terceros molares retenidos.

Como factores generales o
sistémicos han de tenerse en
cuenta la alteracién capilar por

* Salut i For¢a

Dr. Borja Navas, vocal en Menorca del Colegio Oficial de Dentistas de Baleares.

estrés, alcohol o tabaco, las al-
teraciones del suefio, la altera-
ci6n de defensa inespecifica, la
alteracién de defensa especifi-
ca, la desnutricién, la alteracién
metabdlica como la diabetes, la
enfermedad digestiva, enfer-
medades sistémicas como el
VIH, la leucemia, la neutrope-
niay, por tltimo, el tratamiento
inmunosupresor y el cancer.
"Por mi experiencia clinica en-
cuentro una relacion muy clara en-
tre el trabajo en el sector de la hos-
teleria y la aparicion de esta enfer-
medad. Los factores comunes en
este tipo de trabajo son mala higie-
ne, dormir mal, estrés, sistema in-

mune bajo... podria ser coinciden-
cia, pero yo creo que no lo es. Hay
articulos cientificos que hablan de
tratamientos con antibidticos para
curar esta patologia, pero yo hace
tiempo que la trato sin antibioticos.
La condicion es que debe cogerse a
tiempo, antes de que evolucione a
periodontitis. La gingivitis es una
inflamacion de la encia, cuando
esta inflamacion no se trata pasa a
periodontitis y, en este punto, si
debe tratarse la GUNA con anti-
bidticos. Pero si coges el problema
a tiempo y no llega a periodontitis,
no hay pérdida de hueso y yo he po-
dido tratar la GUNA sin antibio-
tico”, afirma el Dr. Boja Navas.

fase 1

Proceso de recuperacién de gingivitis ulcerativa necrosante aguda.
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INEs BARRADO CONDE

Marc tiene 28 afios, vive
en Palma y trabaja como di-
sefiador grafico. Desde los
12 afios vivia acompafiado
de sus inseparables gafas.
Mas tarde llegaron las lenti-
llas, pero también la inco-
modidad, la sequedad ocu-
lar y la sensacién constante
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"La operacion de miopla en
Oftalmedic Salva cambio mi vida'

El testimonio de Marc, un joven mallorquin de 28 anos que decidid dejar
atrds las gafas y las lentillas gracias a la cirugia refractiva

de dependencia visual. “No
me molestaba solo por estética,
era una cuestion de libertad.
Hacer deporte, viajar, ir a la
playa... todo lo tenia que pla-
nificar teniendo en cuenta mis
lentillas o mis gafas”, explica.

Después de afios de du-
das, decidi6 dar el paso y
acudir a Oftalmedic Salva.
Alli fue atendido por el
equipo del Dr. Luis Salva
Ladaria, director médico de
la clinica. “Me hicieron un es-
tudio muy completo de la vi-

sion, me explicaron el tipo de
técnica que mejor se adaptaba a
mi caso y resolvieron todas mis
dudas”, comenta Marc. “Me
senti seguro desde el primer
momento”.

» Marc: “Todo lo tenia
que planificar teniendo
en cuenta mis lentillas o
mis gafas”

¢Qué es la miopia?

La miopia es un defecto de
refraccién que provoca que las
personas vean mal de lejos. Se
debe a que el globo ocular es
mas largo de lonormal ola cér-
nea tiene una curvatura excesi-
va, lo que impide que la luz se
enfoque correctamente sobre la
retina.

“Es uno de los problemas visua-
les mds comunes en jévenes y
adultos, y su incidencia va en au-
mento”, explica el Dr. Luis
Salva. “Aungque se puede corregir
con gafas o lentillas, muchos pa-
cientes buscan una solucién que
les permita recuperar una vision
natural sin depender de estos mé-
todos externos”.

Mas alla de lo estético: los
inconvenientes reales

Para Marc, vivir con miopia
no era solo una cuestién estéti-
ca, sino una limitacién constan-
te en su dfa a dfa. “Lo primero
que hacia cada mariana era tantear
la mesilla para encontrar las gafas.
Era frustrante empezar el dia con
esa dependencia”, recuerda.

En el &mbito deportivo, tam-
bién suponia una limitacién.
“Siempre he sido muy activo: co-

rro, juego a pddel, salgo en
bici... y con gafas o lenti-
llas era un fastidio. Ahora
puedo entrenar con libertad
total y sin preocuparme”.
Las gafas se ensucian
con facilidad, se empa-
fian, se caen y siempre
existe el miedo a que se
rayen o se rompan. De
acuerdo al joven mallor-

» Marc: “Despertarme
viendo con daridad...
Es alqo que no se paga
con dinero"

quin: “tenia que estar lim-
pidndolas todo el tiempo y
me molestaban especial-
mente en verano”.
Tampoco las lentillas
eran una solucién per-
fecta. Aunque le daban
mds libertad en ciertos
momentos, suponian
otro tipo de incomodi-
dades. “Era un rollo si
queria pasar la noche fuera
de casa o viajar. Ademds,
notaba los ojos secos tras
muchas horas delante del
ordenador o con el aire
acondicionado. Llegé un
punto en que me di cuenta
de que estaba organizando
mi vida alrededor de mi
problema de vision. Fue en-

i

tonces cuando decidi ponerle
fin”, explica Marc.

Cirugia rapida, sin dolor
y con resultados
inmediatos

La cirugfa refractiva con 14-
ser que se realiza en Oftalme-
dic Salva es segura, rdpida,
indolora y no requiere ingre-
so hospitalario. En tan solo
unos minutos, se remodela la
superficie de la cérnea para
corregir el defecto visual.
“Entré por la mafiana y por la
tarde ya notaba una diferencia
brutal. Lo que mds me impacté
fue despertarme al dia siguiente
y ver nitido sin necesidad de
buscar las gafas en la mesilla”.

Equipo y tecnologia

El sélido equipo de espe-
cialistas y la tecnologfa de
vanguardia fueron dos de
los motivos que hicieron que
Marc eligiera Oftalmedic
Salva para confiar la salud
de sus ojos. “Llevaba tiempo
ddndole vueltas, pero siempre
me frenaba el miedo”, confiesa.
“No sabia si seria doloroso, si
realmente merecia la pena...
Hasta que un amigo me reco-
mendé Oftalmedic Salva y me
animé a hacer la primera visita,
ifue la mejor decision!”.

Ahora Marc disfruta de
una visién clara y estable y
es él quien recomienda este
centro oftalmolégico. “La
operacion de miopia en Oftal-
medic Salva cambié mi vida. Se
lo recomiendo a todo el mundo,
es lo mejor que he hecho por mi
mismo. Despertarme viendo
con claridad... Es algo que no se
paga con dinero”.

CLINICA SALVA
Cami de Son Rapinya, 1
971 730 055
www.clinicasalva.es

Solicita tu cita:
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Reposo en cama v lumbalgia: cuando
quedarse quieto empeora el dolor

urante décadas, a quie-
nes sufrian de dolor
lumbar —también co-

nocido como lumbalgia—se les
recomendaba guardar reposoen
cama. Esta préctica, tan comtn
como arraigada, tenfa una légica
aparente: si duele moverse, lo
mejor es no hacerlo. Sin embar-
g0, la evidencia cientifica de las
ultimas décadas ha demostrado
justamente lo contrario. Perma-
necer en la cama puede no solo
retrasar la recuperacién, sino in-
cluso empeorar el problema
(van Tulder et al., 2004).

Enlamayoria delos casos, la
lumbalgia es inespecifica, es
decir, no se puede atribuir a
una causa estructural clara
como una hernia de disco o una
fractura. Estos episodios suelen
ser autolimitados y mejoran
con el tiempo, pero el enfoque
terapéutico es clave para evitar
la cronificacién del dolor.

El mito del reposo en cama

Durante mucho tiempo, el
reposo absoluto fue la reco-
mendacién de primera linea
parala lumbalgia aguda. La 16-
gica parecfa sencilla: evitar mo-
vimientos que pudieran agra-
var el dolor o causar mds dafio.
Sin embargo, a medida que se
realizaron estudios clinicos
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controlados, esta recomenda-
cién empez0 a ser cuestionada.
Numerosas revisiones siste-
maticas y metaanadlisis —como
los publicados por la base de
datos Cochrane— concluyen
que el reposo en cama prolon-
gado no solo no ayuda a mejo-
rar lalumbalgia, sino que pue-
de tener efectos negativos
(Dahm et al., 2010).
Unarevisién de Cochrane ana-
liz6 los efectos del reposo en cama
comparado con mantenerse acti-
voen pacientes con dolor lumbar

agudo. Los resultados fueron
concluyentes: los pacientes que
permanecieron activos experi-
mentaron una recuperacion mas
rapida, menor intensidad de do-
lor y un retorno més temprano al
trabajo (Dahm et al., 2010).
Estudios maés recientes,
como el articulo de The Lancet
titulado Low back pain: a call
for action, advierten sobre el
uso excesivo de intervenciones
pasivas —como reposo, imdge-
nes diagndsticas innecesarias y
medicamentos opidceos— en

detrimento de enfoques acti-
vos, como el ejercicio y la edu-
caci6n del paciente (Hartvig-
sen et al., 2018).

Consecuencias del reposo
prolongado

Quedarse en cama durante
varios dias no solo retrasa la
mejoria del dolor lumbar, sino
que puede provocar una serie
de efectos adversos:

1. Pérdida de masa muscular:
el desuso muscular, incluso
por pocos dias, debilita la mus-
culatura dela espalda, aumen-
tando el riesgo de recaidas
(Waddell, 2004).

2. Rigidez articular: la inmovili-
dad contribuye a la pérdida de
flexibilidad y puede generar mds
dolor al reanudar la actividad.
3. Aumento de la percepcién
del dolor: el reposo puede fa-
vorecer el enfoque mental en el
dolor y aumentar la sensibili-
zacién del sistema nervioso
central (Apeldoorn et al., 2016).
4. Aislamiento y deterioro del
estado de animo: el reposo
prolongado puede derivar en
sentimientos de frustracion,
ansiedad o depresidn, factores
que amplifican el dolor (Kro-
enke et al., 2011).

5. Mayor riesgo de cronifica-
cién: cuanto mds tiempo se

MARIO GESTOSO
Director Médico
Escuela Espariola Espalda (EEDE)
www.eede.es

permanece inactivo, mayor es
la probabilidad de que el dolor
se convierta en persistente (Ai-
raksinen et al., 2006).

Conclusion

La evidencia cientifica es cla-
ra: el reposo en cama prolonga-
dono es beneficioso para el tra-
tamiento de la lumbalgia aguda.
Por el contrario, mantenerse ac-
tivo dentro de las posibilidades,
continuar con las actividades
diarias y recibir educacién sobre
el dolor son estrategias mas efi-
caces para la recuperacion.
Cambiar el paradigma del “des-
canso total” por el de la “actividad
controlada” es fundamental para
combatir una de las dolencias
mads comunes del siglo XXL.

Mas de mil cien diagnosticos de linfoma y casi quinientos
tratamientos de radioterapia; la Unidad de Linfomas de
son Espases cumple diez anos como referente en las Illes Balears

REDACCION

Se estima que cada afio en las Illes
Balears se diagnostican entre ciento
cincuenta y doscientos casos nuevos
de linfoma. En el ambito estatal, el lin-
foma no hodgkiniano es el cancer he-
matolégico més frecuente.

Maés de mil cien diagndsticos, cerca
de quinientos tratamientos de radiote-
rapia y una década de compromiso
con los pacientes. La Unidad de Linfo-
mas del Hospital Universitario Son Es-
pases cumple diez afios de actividad
consoliddndose como un pilar esencial
en la atencién oncohematoldgica de las
Illes Balears.

Desde su creacidon, en octubre de
2014, esta Unidad ha demostrado que
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Imagen de los profesionales de la Unidad.

la medicina moderna no solo se basa
en la tecnologfa y el conocimiento, sino
también en el trabajo en equipo, la ra-
pidez enla toma de decisiones y, sobre

todo, en la humanidad del cuidado. En
estos diez afos se han realizado més de
5.400 estudios de extensién y segui-
miento mediante PET/TC, y se ha ofre-

cido una atencién integral a cientos de
personas que han tenido que enfren-
tarse a un diagndstico de linfoma.

En las Illes Balears, cada afio se de-
tectan entre ciento cincuenta y dos-
cientos casos nuevos de linfoma, una
enfermedad compleja que requiere
una respuesta inmediata y coordina-
da. En este contexto, la Unidad de Lin-
fomas ha sabido tejer una red de cola-
boracién entre especialidades como
hematologia, medicina nuclear, radio-
terapia, cirugfa, dermatologfa, anato-
mia patoldgica, farmacia hospitalaria,
enfermeria y muchas mds. Esta siner-
gia ha permitido ofrecer una atencién
personalizada, basada en la evidencia
cientifica y centrada en las necesidades
reales de cada paciente.
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REDACCION

Desde hace 25 afios la colabora-
cién publico-privada en la aten-
cién a urgencias neuroquirtrgicas
en Ibiza ha sido un modelo de efi-
cacia y servicio centrado en el pa-
ciente. La colaboracién entre la
Conselleria de Salut de las Islas
Baleares y el Grupo Policlinica
desde el afio 2000 ha permitido
que muchos pacientes con patolo-
gias neurolégicas graves fueran
intervenidos sin necesidad de
abandonar la isla, lo que ha redu-
cido los tiempos de espera y me-
jorado los resultados clinicos en si-
tuaciones donde el tiempo es un
factor critico.

6.000 pacientes intervenidos qui-
rargicamente después, podemos
afirmar que esta colaboracién ha
funcionado como una solucién in-
teligente para un contexto geogra-
ficamente particular. Ibiza cuenta
con un tnico servicio de Neuroci-
rugia completo presencial las 24
horas, cubriendo todos los 4mbi-
tos de la neurocirugia programa-
ble y urgente. Gracias a este mode-
lo todos los pacientes podrian ser
operados con celeridad en la Poli-
clinica Ntra. Sra. del Rosario.

Si embargo, por sorpresa, recien-
temente se estd pretendiendo mo-
dificar el protocolo de derivacién
desde el Ib-salut generando in-
quietud en el entorno sanitario y
social de las Islas Pitiusas. La Con-
selleria ha decidido trasladar a to-
dos estos pacientes urgentes al
Hospital de Son Espases en Ma-
llorca, en lugar de continuar con la
derivacién desde el Hospital de
Can Misses al centro privado en
Ibiza con capacidad operativa de-
mostrada.

El resultado, en sintesis, es que
los que antes se podia diagnosti-
car y operar en una hora, ahora,
con dicho traslado, y todo lo que
conlleva, pueden pasar mds de 6
horas. Y en una urgencia neurolé-
gica, este margen de tiempo pue-
de marcar la vida o la muerte de
un paciente.

La ‘Hora de Oro’

Hasta este cambio, los casos
urgentes podian resolverse lo-
calmente, gracias a la colabora-
cién con la Policlinica Nuestra
Sefiora del Rosario, con una uni-
dad de servicio de Neurocirugia
a pleno funcionamiento desde
hace 25 afios con miles de pa-
cientes operados.

La disponibilidad de neurociru-
janos y quiréfano las 24 horas faci-
litaba intervenciones dentro de la
llamada "hora de oro", un tiempo
critico para minimizar dafios neu-
rolégicos. En neurocirugia de ur-
gencias, esta regla se vuelve atin
mas critica. Por poner un ejemplo,
una hemorragia intracraneal no
tratada puede provocar dafio cere-
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Neurocirugia en jaque
en Ibiza: una propuesta
sanitaria devastadora
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bral irreversible en menos de 60
minutos. Lo mismo ocurre en
otras patologias de alta comple-
jidad como crisis epilépticas pro-
longadas, hemorragias cerebra-
les, traumatismos craneoencefd-
licos severos o tumores
cerebrales.

La colaboracién ptblico-priva-
da, y mds en sanidad, no debe
centrarse en cuestiones ideoldgi-
cas o de otro tipo, y solo respon-
der a resultados de eficiencia en
salud, mds si cabe en un contexto
de urgencias médicas. Los pa-
cientes no pueden estar atrapa-
dos entre la burocracia y la aten-
cién médica. Es por ello que cam-
biar un protocolo de estas
dimensiones, sin razones médi-
cas claras, es poner en riesgo a
personas en situaciones que has-
ta la fecha no se han producido
gracias a dicha colaboracion.

Consecuencias clinicas y
humanas

Los traslados a Palma implican
una logistica compleja, activa-
cién de vuelos medicalizados y la
necesidad de liberar recursos en
Son Espases. Todo ello introduce
demoras que, en patologias neu-
roquirtrgicas, pueden traducirse
en peores prondsticos o secuelas
evitables.

Desde el &mbito sanitario se
exige una reflexién sobre esta
nueva directriz, con el objetivo
de recuperar el enfoque centrado
en el paciente y en la eficiencia
del sistema. No se trata de elegir
entre ptiblica o privada, sino de
sumar capacidades en beneficio
de quien mds lo necesita en un
momento critico.

A corto plazo, el cambio po-
dria parecer una reorganizacién
menor. Sin embargo, los costes
derivados y, sobre todo, las se-
cuelas neurolégicas evitables y
la presién sobre otros centros
sanitarios podrian poner en ja-
que la eficiencia del sistema. Y,
ademads, sin una razon sanitaria
que apoye el cambio de proto-
colo médico.

En definitiva, durante mucho
tiempo, el modelo de interven-
cién mixta en Ibiza ha permitido
abordar urgencias neuroquirtr-
gicas con resultados positivos y
alta satisfaccién por parte de los
pacientes. Si bien es legitimo re-
visar y mejorar los protocolos,
muchos profesionales coinciden
en que eliminar una opcién ope-
rativa que ha demostrado su efi-
cacia puede ser un error con con-
secuencias importantes.

En un entorno tan singular
como el insular, la colaboraciéon
publico-privada no es una alter-
nativa, sino una necesidad. Por-
que en urgencias neuroquirdrgi-
cas, un diagnodstico exprés es la
clave que puede salvar vidas.
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Biorejuvenecimiento con PRP (capilar y facial)
Mesoterapia facial y corporal

Botox

Crioesclerosis

Presoterapia

Rellenos con Acido Hialurénico

' Primera visita grat'uita

Remodelaciéon de labios Consulta nuestras
Dietas Personalizadas facilidades de
LPG financiacion

IPL (depilacion, fotorejuvenecimiento facial)
Bioestimuladores de colageno

Radiofrecuencia nanofraccionada con microagujas
Radiofrecuencia facial y corporal

Cirugia Plastica
Depilacion laser |
Unidad de Implante Capilar
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MANACOR - LASERCLINIC

Rambla del Rei en Jaume, 6

97182 24 40 - 971 844 844 LASERCLINIC

e AOSPITAL PARQUE LLEVANT

www.hospitalespargue.es
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Creu Roja Hospitals de Palma realiza el
primer tratamiento focal para el cancer de
prostata en Baleares con tecnologia HIFU

Una alternativa revolucionaria en la sanidad balear actual para tratar el cancer de prostata,
sin cirugia ni radioterapia, que ofrece las mismas tasas de curacién con menos secuelas

REDACCION

Creu Roja Hospitals de Pal-
ma de Mallorca marca un hito
en la medicina balear al con-
vertirse en el primer centro de
todas las Islas Baleares en ofre-
cer el tratamiento focal con tec-
nologia HIFU (Ultrasonidos
Focalizados de Alta Intensi-
dad) para el cdancer de prostata.
Este avance posiciona al hospi-
tal a la vanguardia del trata-
miento oncolégico minima-
mente invasivo, ofreciendo a
los pacientes una opcién cura-
tiva sin necesidad de cirugia ni
radioterapia, con una recupe-
racién mds rdpida y minimas
complicaciones.

El HIFU utiliza ondas de
ultrasonido concentradas
para elevar la temperatura
Gnicamente en la zona donde
se encuentra el tumor, provo-
cando la destruccién selecti-
va del tejido canceroso sin
afectar al resto de la prostata.
El procedimiento se realiza
de forma ambulatoria, sin in-
cisiones ni necesidad de in-
greso hospitalario.

El tratamiento, llevado a
cabo por el Dr. Xavier Bonet,
especialista en diagnéstico
avanzado y tratamientos de
precisién del cancer de présta-
ta, representa un cambio de
paradigma frente a las tera-
pias tradicionales. Permite tra-
tar inicamente la zona afecta-
da por el tumor, preservando
el tejido sano circundante. En-

Xavier Bonet, durante la infervencion.

tre sus principales ventajas
destacan:

* Ausencia de ingreso hospi-
talario

* Minimo riesgo de inconti-
nencia urinaria o disfuncién
eréctil

* Mismas tasas de curacién
que la cirugia o radioterapia
en casos seleccionados

* Recuperacion rapida y me-
nor impacto en la calidad de

vida del paciente

Este tratamiento de tltima
generacion solo es posible gra-
cias al diagndstico preciso me-
diante biopsia de préstata por
fusién de imagen, una técnica
avanzada incorporada en el
Creu Roja Hospitals de Palma
en 2023. Este centro fue tam-
bién pionero en su implemen-
tacién en las islas, habiendo su-
perado ya el centenar de proce-

dimientos realizados. La intro-
duccién del tratamiento focal
HIFU es, por tanto, el paso na-
tural en la evolucién del pro-
grama de diagndstico y trata-
miento personalizado del can-
cer de préstata que lidera el Dr.
Bonet.

“Gracias a la biopsia por fusion,
identificamos con precision la lo-
calizacion del tumor. Esto nos per-
mite tratar solo la zona afectada

con HIFU, preservando el resto de
la préstata y reduciendo drdstica-
mente las secuelas”, explica el
Dr. Bonet.

Con esta incorporacién,
Creu Roja Hospitals de Palma
consolida su apuesta por una
urologia de vanguardia, preci-
say personalizada, reafirman-
dose como referente en el abor-
daje moderno del cdncer de
proéstata en Baleares.

consultes

BonGest

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

Psicologia.
Nutricionista.
Hematologia
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Foto de familia del centenar de estudiantes de siete titulaciones de FP de Salud y Deporte de ADEMA durante su graduacién en el Pati de la Misericordia.

Estudiantes de siete titulaciones de FP de Salud y Deporte

de ADEMA se gradaan en el Pati de la Misericordia

ADEMA amplia su oferta
formativa con la novedad
de Electromedicina y Disefo
de Moda y de Calzado y la
apertura del nuevo campus
eninca /9 decada 10
alumnos graduados en
grados de FP en ADEMA
accede al empleo tras
finalizar sus estudios en el
sector sanitario

REDACCION

El Pati de la Misericordia de
Palma se volvié a vestir de gala
para acoger el acto de gradua-
cién 2024 /2025 del alumnado
de los siete ciclos formativos de
Salud y Deporte que imparte el
Centro de Formacién Profesio-
nal de ADEMA.

Un centenar de estudiantes
de los Grados Superiores en
Higiene Bucodental, Prétesis
Dental, Dietética y Acondicio-
namiento Fisico, asi como de
los Grados Medios en Cuida-
dos Auxiliares de Enfermeria y
Farmacia y Parafarmacia, y
Grado Bésico en Acceso y Con-
servacion en Instalaciones De-
portivas han culminado su eta-

pa formativa en un emotivo
acto que ha reunido a familias,
docentes, autoridades y repre-
sentantes del &mbito sanitario
y educativo.

Durante el evento también se
entregaron 13 premios que re-
conocen los mejores expedien-
tes académicos, la implicacién
en proyectos de aprendizaje-
servicio como el Observatorio
de Salud Bucodental y Habitos
Nutricionales “Sonrisas Salu-
dables”, asi como el compromi-
so con la cooperacién interna-
cional y el voluntariado social.

Alta empleabilidad y
compromiso educativo

El presidente de ADEMA,
Diego Gonzilez, felicit6 al
alumnado, a sus familias y al
equipo docente de ADEMAFP
por el trabajo realizado duran-
te este curso y subray6 la im-
portancia de afrontar con una
formacion de calidad y practi-
ca las demandas del mercado
laboral exigente en un sector
que presenta una alta emplea-
bilidad. “Alrededor del 90% de
quienes finalizan un ciclo de FP en

AFEMA

ADEMA acceden al mercado la-
boral en el sector sanitario, gracias
a la colaboramos con mds de 400
empresas de nuestras Islas en las
que nuestro alumnado realiza sus
prdcticas en entornos reales, lo que
facilita una insercion inmediata y
de calidad”, argument6 Diego
Gonzalez.

Gonzalez también puso en
valor la apuesta de ADEMA
por lainnovacién educativa, la
formacién préctica, y la am-
pliacién de nuevas titulaciones

.S\ S

Miembros del equipo de docentes, direccion y gestion del Centro de FP de ADEMA.

ADEMNA

A

ADEMA

para cubrir las necesidades del
mercado. En este sentido, se re-
firi6 al crecimiento del proyec-
to educativo, con la incorpora-
cién de nuevas titulaciones es-
tratégicas como el Ciclo
Formativo en Electromedicina
Clinica y el Grado Superior en
Disefio de Moda y Calzado, y
la apertura de nuevos campus
en Inca y el Coll d’en Rabassa
que refuerzan el compromiso
de ADEMA con la diversifica-
cién, la empleabilidad y el de-

sarrollo econémico de las Islas.

Por otrolado, Diego Gonza-
lez, destacd la importancia del
itinerario educativo de éxito
para aquellos alumnos que de-
ciden continuar estudiando
tras graduarse y, en muchos ca-
s0s, se matriculan en otros gra-
dos de FP o en grados univer-
sitarios, alternando trabajo con
formacién académica enla que
desde el primer dia realizan
précticas en la Clinica Integra-
da, en los laboratorios o en di-

Premios excelencia académica del curso 2024/25 de FP ADEMA.

Diversos alumnos recibieron el premio por su labor en el voluntariado y cooperacién internacional.
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ferentes proyectos de aprendi-
Zaje por servicios.

Un modelo educativo con
vocacion social y excelencia

La directora de Formacion
Profesional de ADEMA, la
doctora Maria Dolores Lla-
mas, reivindicé el papel trans-
formador de la FP en la socie-

dad balear. “Nuestra sociedad
siempre necesita profesionales cua-
lificados, con pasién, empatia, des-
trezas técnicas y vision humanis-
ta. En ADEMA, formamos perso-
nas capaces de cuidar, de adaptarse
al cambio y de aportar valor. La
responsabilidad, la cooperacion y
la atencién personalizada son par-
te esencial de nuestro ADN”.
Durante la ceremonia tam-

bién tomaron la palabra algu-
nos estudiantes, que agrade-
cieron la implicacién del profe-
sorado y destacaron la motiva-
cién compartida que le ha
acompafiado en estos dos afios
de formacion.

El acto conté con la participa-
cién de la directora general de
Formacién Profesional y Orde-
naciéon Educativa, Maria Isa-

'ri."_:".-w I_IUI-- Y 1
: | Lkt ..

bel Salas y de la teniente de al-
calde del Ayuntamiento de
Palma, Lourdes Roca, quienes
felicitaron al alumnado y reco-
nocieron la labor del centro.

Una comunidad educativa
que crece con proposito

La mdusica, la colocacion de
bandas y la entrega de diplo-

mas pusieron el broche a una
jornada llena de emocién, que
simboliza el inicio de una nue-
va etapa profesional para los
recién titulados. ADEMA con-
tintia ampliando su propuesta
formativa con nuevos ciclos
adaptados a las necesidades
del mercado laboral, impulsan-
do la conexién entre formacion,
innovacién y empleabilidad.

m-r:h—h |... . ¥

Estudiantes del Grado Superior e rétesis Dental.

Se vivieron momentos de emocion.
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El doctor Jaume Carot, nombrado rector
de la UIB por segunda vez consecutiva

Como novedad, la duracién del mandato serd de seis anos improrrogables y no renovables

REDACCION

El Consell de Govern ha au-
torizado el nombramiento del
doctor Jaume Carot Giner
como rector de la Universitat
de les Illes Balears. Como prin-
cipal novedad, la duracién del
mandato del rector serd de seis
aflos improrrogables y no re-
novables, de acuerdo con lo es-
tablecido en la Ley Orgdnica
2/2023, de 22 de marzo, del
sistema universitario. Ante-
riormente, la normativa preve-
fa un mandato de cuatro afios,
con posibilidad de una tnica
reeleccién consecutiva. Este
nombramiento seréd efectivo a
partir del 12 de junio de 2025.

El doctor Jaume Jesus Carot
Giner, catedratico de universi-
dad en Fisica Tedrica, fue reele-
gido rector de la UIB en las
elecciones celebradas el 21 de
mayo de 2025, en las que obtu-
vo el 53,35 % de los votos
ponderados.

Segtn establece la Ley Orga-
nica del Sistema Universitario
(LOSU), el rector de la univer-
sidad sera elegido mediante
eleccién directa por sufragio
universal ponderado, enla que
participan todos los miembros
dela comunidad universitaria.
Este sistema garantiza una re-
presentacién equilibrada de los
distintos colectivos que inte-
gran la universidad —estu-
diantado, personal docente e
investigador, y personal técni-
co, de gestién y de administra-
ciény servicios— en el proceso
de eleccién del maximo repre-
sentante institucional.

Trayectoria

Jaume Jests Carot Giner
(Tortosa, 1960) es licenciado en
Fisica por la Universidad de
Barcelona (julio de 1982) y
doctor en Fisica por la UIB
(enero de 1987). Fue Honorary
Research Fellow en la Univer-

Jaume Carot.

sidad de Aberdeen (Rei-
no Unido), donde reali-
z06 una estancia posdoc-
toral de dos afios (1987-
1989) en el
Departamento de Mate-
maticas, financiada me-
diante una Fleming
Scholarship  (British
Council). Ha realizado
diversas estancias de in-
vestigaciéon en Reino
Unido, Canad4, Alema-
nia y Portugal. Fue pro-
fesor contratado en la
Universidad de Madei-
ra (Portugal) durante un
semestre, en 1993. Ha
dirigido dos tesis docto-
rales y varios trabajos de
licenciatura y de fin de
master. Catedratico de
universidad en el drea
de conocimiento de Fisi-
ca Teérica en la UIB,
asume por segunda vez
el cargo de rector de esta
universidad.

Reserva en

el: 871 700 724
www.elbandarrapalma.com
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Diecisiete residentes de enfermeria familiar y

REDACCION

Diecisiete residentes de en-
fermeria familiar y comunitaria
han completado la formacién
en Mallorca y han participado
en el acto de graduacion, cele-
brado en el espacio Can Cam-
paner. Al acto han asistido la di-
rectora general de Salud Publi-
ca, Elena Esteban; Ila
subdirectora de Cuidados Asis-
tenciales del Servicio de Salud,
Concha Zaforteza; el gerente
de Atencién Primaria de Ma-
llorca, Carlos Raduan, la direc-
tora de Enfermeria de Atencién

Primaria, Victoria Pascual, y 1a
jefa de estudios y la presidenta
dela Subcomisién de Docencia
de Enfermeria de la Unidad
Docente Multiprofesional de
Atencién Familiar y Comunita-
ria, Maria Albaladejo y Ra-
quel Muifioz, respectivamente.
Una vez terminada la presenta-
cién, se han entregado a las re-
sidentes las orlas conmemora-
tivas. Actualmente, la Unidad
Docente Multiprofesional de o

Atencién Familiar y Comunita- 7 -y Ly T

ria es la segunda con mayor nd-
mero de residentes de enferme-

ria acreditados y elegibles de  Autoridades con residentes.
toda Esparia.

e e
e

14
o
oS

Durante un periodo formati-  meras especialistas en familia  exigente, en el que han hecho  lud y hospitales, unidadesde ~ SAMU 061, unidades de cuida-
vo de dos afios, han alcanzado ~ y comunidad pormediodeun  rotaciones en diferentes dmbi-  salud mental, en la Direccién  dos paliativos, pediatria, Uni-
sus competencias como enfer-  programa de formacién muy  tos, como en los centros desa-  General de Salud Publica, dad de Salud de la Mujer, etc.

El Servicio de Salud licita las obras de lared subterranea de media
tension del Hospital de Manacor, con un presupuesto de
1.157.000<€ . El Servicio de Salud inicia el procedimiento para la contratacién
de las obras de la red subterrdnea de media tensién para el Hospital de Mana-
cor desde la subestacién de Manacor, con un presupuesto de 1.157.000€. Las
obras del Plan Director del Hospital estdn actualmente en fase de ejecucién y
la fecha prevista para que acaben es el mes de noviembre de 2026. El Hospital
de Manacor tiene actualmente una potencia eléctrica adscrita de 1.400 kW,
que serd insuficiente para atender la demanda cuando finalicen las obras de
ampliacién, en agosto de 2026. Con la potencia actual se puede abrir el nuevo
edificio ambulatorio, pero no el nuevo bloque quirtrgico.

Profesionales de la salud mental y la cultura coinciden en los be-
neficios de la actividad artistica y cultural en la salud. Profesionales
delasalud y de la cultura han compartido en el seno del ler Encuentro profe-
sional entre el mundo de la salud mental y las artes CULTURAL-MENT, ac-
ciones y experiencias que avalan los beneficios de la actividad artistica y cul-
tural en la salud y, en especial, en la salud mental y bienestar emocional de las
personas. La jornada ha sido organizada por la Direccién General de Salud
Mental de la Conselleria de Salud y ha contado con mds de 160 profesionales.
La directora general de Salud Mental de la Conselleria de Salud, Carme Bosch,
ha inaugurado lajornada con el director de Es Baluard Museo de Arte Moder-
no y Contemporédneo, David Barro.
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| ASOCIACION ESPANOLA CONTRA EL CANCER |I

Antoni Real, junto a participantes de la campana.

El farmacéutico, aliado clave en
la lucha contra el tabaquismo

REDACCION

Con motivo del Dia Mundial
Sin Tabaco, el pasado 31 de
mayo el Col-legi Oficial de Far-
maceutics de les Illes Balears
(COFIB), en colaboracién con
la delegacién balear de la
AECC, instal6 una carpa infor-
mativa en la Placa d’'Espanya

de Palma con el objetivo de
sensibilizar a la poblacién so-
bre los riesgos del consumo de
tabaco. Los farmacéuticos del
COFIB ofrecieron consejos
para facilitar el abandono de
esta adiccién y dieron a cono-
cer el papel clave del farmacéu-
tico en este proceso.

Durante la jornada, se lleva-

ron a cabo diferentes pruebas
validadas para evaluar el esta-
do de salud de las personas fu-
madoras, entre ellas la medi-
cién de la funcién y edad pul-
monar y carboximetrias para
calcular los niveles de monéxi-
do de carbono en el aire espira-
do. También se realizaron test
de Fagerstrom para determi-

Un momento de la camparia.

nar el nivel de dependencia fi-
sica a la nicotina y test de Glo-
ver-Nilsson para valorar la de-
pendencia psicoldgica y social.

Ademds, se entregaron infor-

mes individualizados con reco-
mendaciones especificas para
cada caso, fomentando el se-
guimiento profesional por par-
te de los farmacéuticos.

Teixim qualitat de vida:

més recursos, més suport

El Consell de Mallorca i '|[MAS

destinen fins a

en ajudes

economiques per a la gent gran

Fins a dia 27 de juny

= Telematic a www.imasmallorca.net
= Presencial a qualsevol Oficina
d’'Atencié a la Ciutadania de l'IMAS

www.imasmallorca.net

P IMAS
Consell de Mallorca

Consell de
W4 Mallorca
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Farmacia Abierta-=

Una seccion del Col:leg

srativa d’Apotecaris

etk

Cooperatvapotecaris

La Cooperativa d’Apotecaris consolida su
papel como referente del sector en Baleares

En su Asamblea General, la Cooperativa d’Apotecaris evidencid su papel clave en el acceso equitativo
a los medicamentos y su colaboracién con la administracién y el conjunto del sector farmacéutico

REDACCION

El pasado 22 de mayo se ce-
lebré la Asamblea General de
la Cooperativa d’ Apotecaris,
un acto anual en el que se pre-
sentaron los principales temas
que han marcado la evolucién
ylaactividad delaentidad alo
largo del tltimo afio. La cele-
bracién conté con la participa-
cién de la consellera de Salut i
Consum, Manuela Garcia,
ademads de Joan Simonet, di-
rector general de Prestaciones,
Farmacia y Consumo y de las
principales personalidades del
sector farmacéutico de nuestra
Comunidad, desde Antoni
Real, presidente del COFIB o
Guillermo Torres, presidente
de la Asociacién Empresarial
de Farmacéuticos de Baleares,
pasando también por Cristina
Mataré, presidenta dela ONG
Apotecaris Solidaris, Clara
Frau, presidenta dela SEFACy
los miembros de los consejos
rectores de la Cooperativa d’A-
potecaris, Unién Farmacéutica
Balear y BAMESA.

En su intervencién, Eladio
Gonziélez, presidente de la Co-
operativa d”Apotecaris, desta-
c6 que la institucién sigue
afianzando su posicién como
lider y referente en la distribu-
cién farmacéutica de gama
completa en Baleares, no solo
por sus resultados econémicos,
sino también por su cuota de
mercado y su capacidad de ser-

o A

R

José Comas, director gerente de la Cooperativa, Eladlio Gonzdlez, presidente de la Cooperativa d’Apotecaris, la consellera de Salut i
Consum, Manuela Garcia y Joan Simonet, director general de Prestaciones, Farmacia y Consumo.

vicio, garantizando el acceso
de los ciudadanos a los medi-
camentos en condiciones de
equidad. Gonzalez resalt6
también la colaboracién de la
Cooperativa d’Apotecaris con
la administracién sanitaria y
con el resto de agentes del sec-
tor, “una cooperacion que ha sido,
un afio mds, plena y constante en
todos aquellos dmbitos de interés
comtin”, explico.

Entre los temas destacados
que abordé el presidente du-
rante su discurso se trataron
los desabastecimientos, una
problemética compleja y de
origen multifactorial. A este
respecto, la posicion de la Co-
operativa d’Apotecaris dentro

dela cadena de suministro, asi
como su proximidad con las
oficinas de farmacia y la cola-
boracién activa que se mantie-
ne con la Administracién sani-
taria, permiten gestionar estas
situaciones de escasez con ple-
nas garantfas y asegurar asi el
acceso de todos los ciudadanos
a los medicamentos.

Uso veterinario

Otro tema que actualmente
goza de gran repercusion es el
del acceso a los medicamentos
de uso veterinario. Al respecto,
el presidente resalt6 que la Co-
operativa d’ Apotecaris, como
miembro activo del grupo de

Lo
i
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El farmacéutico Juan José Ribas recibid la insignia de oro de la Cooperativa d’Apotecaris por sus 50 arios en la entidad.

trabajo encargado de garantizar
la aplicacién efectiva de la nor-
mativa que regula estos medi-
camentos, ha asumido un com-
promiso firme que garantiza la
disponibilidad de los medica-
mentos de uso veterinario, ade-
cuando y ampliando el stock, lo
que cubrird las principales ne-
cesidades de las farmacias.
Finalmente, uno de los mo-
mentos més emotivos delajor-
nada fue el acto de homenaje
que se realizé a Antoni Real,
presidente del Colegio Oficial
de Farmacéuticos de las Islas
Baleares, quién después de 25
afios al frente del COFIB termi-
nard en breve su mandato.
Desde la Cooperativa se le hizo

entrega de un reconocimiento
institucional en agradecimien-
to a suamplia trayectoria y por
su firme compromiso con la
profesion farmacéutica y con la
propia Cooperativa d’Apote-
caris. Gonzalez destacé el im-
pacto que ha tenido Antoni
Real en el sector farmacéutico
de las Islas Baleares durante su
presidencia, del que destacé su
liderazgo y su contribucién ala
profesion farmacéutica.

Para terminar los discursos
tomo la palabra Manuela Gar-
cia, consellera de Salut i Con-
sum, quien valoré muy positi-
vamente las relaciones con la
Cooperativa d’Apotecaris,
unas sinergias que se traducen
en beneficios tangibles para el
conjunto del sistema. Garcia
agradecid la labor tanto de la
Cooperativa d’Apotecaris
como de los propios farmacéu-
ticos, que contribuyen decisi-
vamente a mejorar la atencién
sanitaria que reciben los ciuda-
danos de las Islas Baleares.

Para terminar el acto se proce-
di6 a la entrega de las insignias
de oro de la Cooperativa d’ Apo-
tecaris a los farmacéuticos Ma-
ria Pilar Oliver, Juan José Ri-
bas, Antonio Munary Lorenzo
Perell6. Desde la Cooperativa
se destacaron los cincuenta afios
de entrega ininterrumpida de
estos cuatro farmacéuticos al
servicio de sus pacientes, un
compromiso constante con la
salud y su profesion.

Eladio Gonzdlez, presidente de la Cooperativa entregd un reconocimiento institucional a
Antoni Real, presidente del COFIB, por sus veinticinco arios al frente de la institucién colegial.
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Dissabte 12 de juliol ales 21 h

Amb la col-laboracid de la

Coral de /AAVV de Son Dameto
al Moll de Pescadors,

a carrec de la direccid de
Francesc Bonnin
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‘5% Ajuntament
% de Palma FEDERACION DE ASOCIACIONES
DE PERSONAS MAYORES DE LA

CIUDAD DE PALMA DE MALLORCA

Momento de la presentacion de los nuevos puntos.

El Ajuntament de Palma
y Caritas Mallorca fomentan
la recogida solidaria de ropa con
11 contenedores de carton

El objetivo es recoger un volumen aproximado
de 2.500 kilogramos de ropa al mes

REDACCION

El Ajuntament de Pal-
ma, a través del 4rea de
Serveis Socials, ha puesto
en marcha una iniciativa
con Cdéritas Mallorca
para impulsar la recogi-
da de ropa de segunda
mano mediante la insta-
lacién de 11 contenedo-
res fabricados con cartén
reciclado en diferentes
zonas de la ciudad.

El objetivo es facilitar
mads puntos de recogida
deropay sensibilizar ala
poblacién sobre el im-
pacto social y ambiental
de la reutilizacién textil.

Estas nuevas estructu-
ras, que imitan los tradi-
cionales contenedores ro-
jos de Caritas, estan ubi-
cadas en instalaciones
municipales como Casals
de Barri, en los polide-
portivos de Son Moix y
Germans Escales, el Cen-

La limpieza de resi-
duos contaminantes
en el entorno del
castillo de Sant Car-
les abre las activida-
des organizadas con
motivo del Dia Mun-
dial del Medio Am-
biente. Con motivo de
la celebracién, el pasado
5 de junio, del Dia Mun-
dial del Medio Ambien-
te, el Ajuntament de Pal-

tre Flassaders y la Oficina
de Atencién Ciudadana
de Avingudes.

En total, se estima que
estos 11 contenedores
permitirdn recoger apro-
ximadamente 2.500 kilos
de ropa al mes, amplian-
do significativamente el
volumen habitual de re-
cogida textil en la ciudad.

La ropa recogida sera
gestionada por Eines x
Inserci6, empresa de in-
sercién social vinculada
a la red de economia so-
cial de Caritas, que con-
tribuye a generar empleo
y formacién para perso-
nas en riesgo de exclu-
sién social.

La teniente de alcalde y
regidora de Serveis So-
cials, Lourdes Roca, ha
presentado la iniciativa
junto a Esther Romero,
directora de Cdritas Ma-
llorca, destacando no
solo la importancia de fo-

mentar la recogida soli-
daria de ropa, ddndole
una segunda vida, sino
también de “apoyar pro-
yectos que, como este, ofre-
cen oportunidades de em-
pleo y formacion”.

Asimismo, ha agrade-
cido a Céritas su compro-
miso con la sostenibili-
dad y la solidaridad. Por
su parte, Esther Romero
ha valorado muy positi-
vamente la colaboracién
del Ajuntament en este
proyecto que demuestra
cémo sumando esfuer-
z0s “es posible generar un
impacto real en la vida de las
personas y en el cuidado del
medio ambiente”.

Ademds, Félix San-
chez, gerente de Eines x
Insercid, ha sefialado en
esta linea que “cada pren-
da recogida representa una
oportunidad mds para una
persona en proceso de inser-
cion sociolaboral.”

ma, desde el drea de Medi Natural, Entorns Saludables, Mercats i Innovacié
y la empresa municipal Emaya, y con la colaboracién de diferentes empresas
y entidades, ha previsto llevar a cabo diversas actividades que se iniciaron el
1 dejunio con una accién de limpieza de residuos contaminantes en el entorno
del castillo de Sant Carles.
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A.M.A. Grupo ha obtenido un beneficio de 23,93
millones de euros en 2024 y refuerza su liderazgo
como mutua de referencia del sector sanitario

REDACCION

AM.A., la Mutua de los
Profesionales Sanitarios y
sus familiares, ha celebrado
su Asamblea General con
unos resultados econémicos
que mejoran significativa-
mente los cosechados en
2023. El Grupo cerro el ejer-
cicio 2024 con un beneficio
bruto de 23,93 millones de
euros, lo que supone un cre-
cimiento del 49,2% respecto
al afio anterior.

Este sélido balance econé-
mico-financiero, avalado en
votacién por el 99,75% delos
mutualistas, coincide con un
afio clave para la entidad, el
primero bajo la presidencia
de la Dra. Ana Pastor. “Me
enorgullece poder decir que, un
ario mds, hemos sido capaces de
mantener la senda del creci-
mientoy consolidar nuestra po-
sicion como aseguradora de re-
ferencia para todos los profesio-
nales sanitarios. Todo ello sin
renunciar a nuestros tres gran-
des valores diferenciales: el ase-

Ana Pastor.

soramiento personalizado, la
excelencia de servicio y los in-
tereses y necesidades comparti-
das con todos nuestros mutua-
listas”, ha sefialado la presi-
denta de A.M.A. Grupo,
Dra. Ana Pastor.

Durante la Asamblea se
ratificaron las cuentas anua-
les y el informe de gestion,
que reflejan una gestion efi-
caz, solvente y orientada a
los mutualistas. El resultado
asegurador alcanzé los 13
millones de euros, lo que
equivale al 9,36% de las pri-
mas imputadas.

La cartera de productos
crecié un 4,2%, con especial
dinamismo en los seguros
de responsabilidad civil pro-
fesional, que aumentaron un
8,8% y protegen actualmente
amds de 21 profesiones sani-
tarias representadas por
563.000 profesionales.

“Este crecimiento refleja, un
afio mds, el compromiso firme de
A.M.A. con la innovacion, la
cercania y el asesoramiento es-
pecializado a nuestros asegura-

dos. Con casi 60 afios de experiencia
y un equipo altamente cualificado
en el sector sanitario, apoyamos a
los profesionales con soluciones di-
sefiadas desde el conocimiento pro-
fundo de la profesion, ajustadas a
sus necesidades reales y con un alto
valor aiiadido”, ha subrayado la
presidenta de AM.A.

Crecimiento internacional y
compromiso social

En el &mbito internacional, la
filial de A.M.A. en Ecuador ha
registrado su mejor resultado
desde su creacién, con un au-
mento del 19,3% en su factura-
cién y mds de 8.700 asegura-
dos. Esta evolucién coincide
con la celebracién de su déci-
mo aniversario en el pafs y
nuestra presencia en Quito,
Guayaquil, Manta, Portoviejo
y Cuenca. La compaiifa, que se
consolida como la aseguradora
de referencia para los profesio-
nales y sociedades sanitarias
ecuatorianas, estudia posibles
planes de expansién en Latino-
américa.

Te ayudamos a elegir tu nuevo

Hoy Necesito, Ayudas para desplazarme
TP e T medio de desplazamiento

por el campo o por la ciudad.

TE INFORMAMOS QUE CON UNA RECETA MEDICA DE ORTOPEDIA,
TE PUEDE SALIR !! GRATIS !

« 5ILLA RUEDAS AUTOPROPULSABLE desde O €uros

« 5ILLA DE RUEDAS ELECTRICA desde 0 €uros

« SCOOTER DE 3 RUEDAS ELECTRICO, PLEGABLE

« SCOOTER DE 4 RUEDAS ELECTRICO AUTONOMIA TOTAL

« CAMA ELECTRICA MOD. HOSPITALARIO TOTALMENTE ANATOMICA,
DONDE LOS ENFERMOS SE RECUPERAN ANTES

PIDA INFORMACION EN NUESTRAS ORTOPEDIAS
! CITA PREVIA !

ORTOPEDIA ORTOPEDIA
MEDICA MEDICA MEDICA SERVICIO
OMédica FARMACEUTICA DEPORTIVA SOCIAL

PALMA INCA PALMA MANACOR

MOVIL AYUDAS MOVIL AYUDAS MOVIL AYUDAS MOVIL AYUDAS
676441829 § 630470214 § 600459413 § 681104921

ORTOPEDIA ORTOPEDIA

._ f

Te hacemos la vida mas faeil

I/ICUANTO MAYOR ERES MAS VENTAJAS PARA TU SALUD!!! s ) (=00 VT WL T 1 e
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Inca rinde homenaje

a los clubes deportivos
de la ciudad

REDACCION

El Ayuntamiento orga-
niz6 una gran jornada en
el Polideportivo Mateu
Cafiellas para celebrar la
juventud y el deporte, asi
Como para promover y
agradecer la actividad de
los clubes inquers.

El Festival Deportivoy
de la Juventud se organi-
z6 con el fin de reconocer
y realzar la importante
tarea que realizan los
clubes del municipio y

los éxitos logrados du-
rante la temporada
2024 /2025. «Esta fiesta es
un homenage al esfuerzo, la
constancia y los valores que
transmite el deporte, y una
oportunidad para agradecer
el gran trabajo que hacen
los clubes y todas las perso-
nas implicadas», destaca
el alcalde de Inca, Virgi-
lio Moreno.

Por su parte, el regidor
de Deportes, Antoni
Peiia, sefiala que «con esta
fiesta damos la oportunidad

Creadores de contenido y expertos debaten
sobre el impacto social de los influencers en
Inca. El Teatro Principal de Inca acogié el acto central
del X1III Ciclo IncaBusiness con una mesa redonda que
reflexion6 sobre el papel de los creadores de contenido
digital y suimpacto en la sociedad. Con el titulo “E in-
fluencer responsable”, la jornada puso sobre la mesa
los retos éticos y sociales del mundo digital y generé
un intenso debate entre ptblico y ponentes.

a los clubes de dar a conocer
sus disciplinas y promocio-
nar su entidad. Uno de
nuestros principales objeti-
vos en materia deportiva es
potenciar y diversificar Ia
prdctica de la actividad fisi-
ca en nuestra ciudad; y esto
seria imposible sin los clu-
bes y el esfuerzo que reali-
zan diariamente para pro-
mover el deporte en todas
las edades».

Asi pues, la jornada,
celebrada en el polide-
portivo empez6 con un
homenaje institucional al
deporte y un reconoci-

miento a todos los clubes
locales. Durante la mafia-
na, las instalaciones del
polideportivo acogieron
también una amplia pro-

gramacion de exhibicio-
nes y demostraciones de
las diferentes disciplinas
de la mano de los clubes

deportivos.
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Cuidar Serveis Socials de Mallorca 5.L. CIF: BR7582124

Direccién: C/Bartomeu Rossella Porcel 13 Bajos.
Correg; cuidarserveissocials@ayudaryouidar.com
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Calcula online
tu seguro de viaje

* agrupacion mutual
*

* x ¥

~—\ Contratacion
100%
| online

Vi & xS
“ v AM.A
*
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aseguradora

desde

30<

ANUALES

por persona
PORQUE
Son:,os Seguro
anitarios de Viajes

Nueva calculadora online para asegurar tus viajes al extranjero en 1 minuto.

Viaja tranquilo con nuestra completa cobertura de Protege tu bienestar en todo momento con nuestra
asistencia médicay legal. cobertura de accidentes personales en el extranjero.
Viaja sin preocupaciones gracias a nuestra cobertura Mas que una cobertura: la tranquilidad de saber que
de responsabilidad civil privada en el extranjero. siempre estamos contigo en cada detalle de tu viaje.
Ef e E
; : " A.M.A. PALMA DE MALLORCA

a1fk1, L =1- j 900822082/971714982 Bardn de Pinopar, 10 Tel. 971 71 49 82 pmallorca@amaseguros.com

A _- www.amaseguros.com F A M A * AMA, | 3¢ Amavida | {:AMA 5 AMA
[=]Per2 AF: QDO TG RUP Q| e S AR . Fundacién AM.A.

La Mutua de los Profesionales Sanitarios...y sus familiares.



