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MEDICINA

La profilaxis antibiótica 
para reducir las infeccio-
nes en la implantación de 
prótesis por tumores 
óseos no es homogénea. 
Un estudio multicéntrico 
internacional, con parti-
cipación española, busca 
determinar el régimen 
más adecuado. Algunos 
de los investigadores de 
este ambicioso proyecto 
se han reunido en un cur-
so sobre tumores de hue-
so y tejidos blandos en 
el Hospital La Paz. PÁG. 20

La prevención 
antibiótica  
en prótesis 
tumoral busca 
un consenso
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Peter Nielsen (Hospital General de Massachusetts), Robert Quinn (Universidad de Texas), Andrew E. Ro-

senberg (Hospital Universitario de Miami), Shreyaskumar P. Patel (Centro del Cáncer M. D. Anderson), Eduar-

do Ortiz Cruz (Hospital Universitario La Paz), Joseph Benevenia (Universidad Rutgers), Lee Leddy (Universi-

dad de Carolina del Sur) y Alan L. Schiller (Universidad de Hawai), en el curso BSTT, en Madrid.
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La cirugía en tumores de hueso y tejido 
blando se perfecciona con nuevas técnicas

La tasa de infección en la ci-
rugía de tumores óseos con 
prótesis o megaprótesis 
ronda el 7-10 por ciento.  
Los estafilococos son los 
patógenos más frecuentes 
en estos pacientes y entre 
ellos se encuentra el temido 
MRSA (S. aureus resistente 
a meticilina) para el que el 
arsenal farmacológico cada 
vez está más limitado. Las 
infecciones a menudo obli-
gan a reintervenir y a retirar 
las prótesis, comprometien-
do así el resultado de unas 
técnicas quirúrgicas que, 
por otra parte, han avanza-
do en los últimos años has-
ta alcanzar resultados de 
gran calidad funcional. A 
pesar de ese elevado riesgo 
de infección, "no existe una 
terapia profiláctica homo-
génea cuando implantamos 
las prótesis tumorales", re-
conoce Eduardo Ortiz Cruz, 
jefe de la Sección de Tumo-
res Óseos y de Partes Blan-
das del Hospital Universita-
rio La Paz, en Madrid. 

Este hospital participa, 
junto con el Valle de Hebrón 
y el San Pablo de Barcelona, 
en la fase europea de un es-
tudio multicéntrico interna-
cional que evalúa el mejor 
régimen antibiótico para 
evitar infecciones en el im-
plante de prótesis tumoral. 
La investigación se realiza 
también en 40 centros de 
Estados Unidos. Algunos de 
sus investigadores partici-
paron en un encuentro cien-
tífico en La Paz que ha di-
rigido Eduardo Ortiz. 

Joseph Benevenia, de la 
Universidad Rutgers, y Ro-
bert Quinn, de la Universi-
dad de Texas, han expues-
to que el 90 por ciento de los 
cirujanos ortopédicos con-
sultados al hilo de esta in-
vestigación en marcha coin-
cidieron en que cambiarían 
su práctica al aplicar la pro-
filaxis antibiótica si un es-
tudio controlado aleatoriza-

Nuevos estudios buscan atajar las 
infecciones en prótesis tumorales

Una investigación multicéntrica internacional 
pretende homogeneizar la profilaxis antibiótica

MADRID 
SONIA MORENO 
soniamb@diariomedico.com

do multicéntrico demostra-
ba un claro beneficio de un 
régimen diferente al que 
usan. 

Si bien los cirujanos coin-
cidieron en que los antibió-
ticos son importantes para 
reducir el riesgo de infec-
ción, variaba mucho el ré-
gimen empleado. Un 70 por 
ciento prescriben una pri-

mera generación de cefalos-
porina, uno de cada cuatro 
apoya una cobertura adicio-
nal con aminoglucósido y/o 
vancomicina. Por otro lado, 
uno de cada tres cirujanos 
considera que el tratamien-
to antibiótico debe inte-
rrumpirse después de las 24 
horas, pero el 40 por ciento 
continúa con el tratamiento 

hasta que retiran la sonda 
de drenaje.  

Ortiz apunta que las in-
fecciones no solo se produ-
cen por un inadecuado anti-
biótico: "También vemos 
que influyen otros factores, 
como los protocolos de ac-
tuación en el quirófano y el 
tipo de tumor, entre otros, 
y eso también se va a eva-

luar. Si el paciente ha recibi-
do quimioterapia o radiote-
rapia puede tener más ries-
go de sufrir una infección. 
Los tumores localizados en 
la pelvis también tienen 
más riesgo que los que se lo-
calizan en el área de la rodi-
lla, por ejemplo". 

TRAYECTO DE LA BIOPSIA 

Junto con este ambicioso 
estudio internacional, este 
grupo de médicos e inves-
tigadores de La Paz, uno de 
los centros con más expe-
riencia en el tratamiento de 
tumores óseos, trabaja en 
otras líneas de investiga-
ción, como determinar si el 
trayecto de la biopsia percu-
tánea ha de ser resecado o 
no en la cirugía definitiva. 
Es un aspecto sobre el que 
existe cierta controversia: 
"Nosotros creemos que no 
es necesario resecar el tra-
yecto en todos los casos. De 
todas formas, la biopsia 

Como ha apuntado Andrew 
E. Rosenberg (Universidad 
de Miami), "todavía son po-
cos los tumores óseos en 
los que se han identifica-
do dianas moleculares so-
bre las que pueda actuar 
una terapia eficaz, pero
poco a poco las vamos co-
nociendo".

Junto a la terapia diri-
gida, la inmunoterapia 
también empieza a aportar 
algo de luz en el tratamien-
to médico de los sarcomas 
avanzados. De hecho, en el 
congreso de la Organiza-

Combinación terapéutica en sarcoma avanzado
ción Europea para Inves-
tigación y Tratamiento del 
Cáncer (Eortc), que se aca-
ba de celebrar en Múnich, 
se han presentado datos 
preliminares sobre una 
combinación de inmunote-
rapia con un fármaco onco-
lógico para mejorar el tra-
tamiento de los sarcomas 
avanzados de tejidos blan-
dos. 

El inmunoterápico, un 
inhibidor de la cinasa 
Chk1, administrado con 
gemcitabina, ha revelado 
aquí actividad en modelos 

preclínicos (cultivo celu-
lar y modelo murino) y en 
un estudio preliminar en 
fase I. Los dos pacientes 
tratados con esa combina-
ción mostraron una res-
puesta significativa. Uno 
de ellos, que presentaba un 
leiomiosarcoma con me-
tástasis en el peritoneo, re-
dujo el tamaño del tumor 
durante un año. Otro enfer-
mo, que tenía un sarcoma y  
metástasis pulmonar, al-
canzó una respuesta com-
pleta, con una desaparición 
del tumor que se ha mante-

nido  en los nueve meses si-
guientes al inicio del trata-
miento.  

Los investigadores de 
este trabajo, encabezado 
por Antoine Italiano (Ins-
tituto Bergonié, en Bur-
deos), analizaron las mues-
tras del tumor del primer 
paciente en el inicio del tra-
tamiento y cuando el cán-
cer empezó a crecer de nue-
vo e identificaron 16 genes 
potenciales que pueden in-
fluir en una eventual resis-
tencia, y que habrá que va-
lidar en nuevos estudios.

debe hacerla un radiólogo 
especializado", matiza Or-
tiz. 

También recientemente 
han publicado en Journal of 
Oncology una serie de crite-
rios para distinguir el en-
condroma del condrosarco-
ma de bajo grado, cuya dife-
renciación histológica es 
muy exigente. Así "se evita 
tener que hacer una biopsia 
en la mayor parte de los ca-
sos. Con una aproximación 
clínica radiológica, si pen-
samos que el tumor es un 
condrosarcoma de bajo gra-
do, podemos ir directamen-
te a la cirugía". 

Sobre los avances en las 
técnicas quirúrgicas, Ortiz 
ha aludido a la resección en 
pelvis con implante de la 
llamada prótesis cono de 
helado invertido (ice-cream 
cone), una técnica impor-
tada de Reino Unido por la 
que se evita recurrir a la 
prótesis a medida. "La he-
mos aplicado para determi-
nado tipo de hemipelvecto-
mía en una serie de pacien-
tes que hemos publicado, 
donde vimos que resulta 
más fácil y reproducible 
dentro del quirófano".

Profundizar  
en la biología  
del hueso
Entender la biología 
del hueso y del tumor 
óseo es fundamental 
para Eduardo Ortiz 
que considera que "si 
no, nos quedamos 
como meros 
carpinteros". De ahí 
que el curso sobre 
Tumores de Huesos y 
Tejido Blando haya 
contado con una 
actualización del 
conocimiento en ese 
campo a cargo de 
Andrew E. Rosenberg, 
de la Universidad de 
Miami. Rosenberg ha 
citado a DM algunos 
de los últimos avances 
en el conocimiento 
molecular del tumor 
óseo, como las 
mutaciones en las vías 
de AKT, MAP y la 
relacionada con el 
metabolismo de la 
glucosa, que han 
contribuido a nuevas 
terapias dirigidas. 

Además del régimen 
antibiótico, influye en el 
riesgo de infección la 
terapia neoadyuvante 
del paciente, los 
procedimientos  
en el quirófano y  
el tipo de tumor
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HORA: 20:41:12 (00:31)

 930€

 41.000

00:00:31DURACIÓN:

El Hospital Clínic de Barcelona es el mejor de Cataluña, seguido por el de la Vall d'Hebron y el de Sant Pau, según 

la encuesta anual que se hace entre profesionales de la sanidad y expertos.

RAC 1 / NO HO SE
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GUILLERMO GINÉS SÁNCHEZ MADRID 

Uber continúa mostrando un gran in-

terés por el mercado español, pese a 

sus críticas a la regulación vigente en 

nuestro país. La compañía estadou-

nidense ha escogido Madrid como la 

primera ciudad del mundo para lan-

zar UberONE, un servicio de trans-

porte de pasajeros por medio de co-

ches eléctricos que comenzará a ope-

rar desde el próximo 22 de diciembre. 

Los coches serán Tesla Model S, 

«uno de los vehículos eléctricos con 

mejores prestaciones y mayor auto-

nomía del mercado» según Uber. La 

empresa ha señalado que el objetivo 

es extender los modelos y la disponi-

bilidad el año que viene. Hay que re-

cordar que Tesla aterrizó en el mer-

cado español este mes. 

El nuevo servicio de la compañía 

estadounidense, que desde el pasado 

marzo opera en España a través de 

UberX, tendrá un coste de 0,45 euros 

por minuto, 1,50 euros por kilómetro 

y una tarifa mínima de 8 euros. Ade-

más, Uber sube el precio de su cuota 

de cancelación con UberONE, que ten-

drá un coste de 8 euros (por los 5 de 

UberX) pasados cinco minutos. La 

aplicación estará disponible en iOS, 

Android, Blackberry 7 y Windows 

Phone. El usuario tan solo tendrá que 

descargarse la aplicación, crear una 

cuenta y añadir el método de pago. 

Para iniciar el viaje, el cliente deberá 

mostrar el punto de destino y de re-

cogida. 

La relación entre Uber y el Minis-

terior de Fomento sigue tensa. Tras el 

lanzamiento de Uber, Fomento advir-

tió de que ese modelo no era legal y 

por tanto no podía operar en España.

Uber quiere volver a Madrid, 
ahora con coches eléctricos

Movilidad

S. L. MADRID 

La nueva «UCI Aladina» del Hospi-

tal Niño Jesús, que atenderá a 800 

niños de toda España cada año, fue 

inaugurada ayer por la presidenta 

regional, Cristina Cifuentes, que dio 

«la bienvenida a la cooperación con 

la sociedad civil», ya que la obra ha

sido financiada íntegramente por 

la Fundación Aladina. «Aquí no so-

bra nadie; todos juntos sumamos y 

sumando llegamos más lejos», ex-

presó Cifuentes junto a Francisco 

Arango (en la imagen), presidente 
la Fundación Aladina, que ha cos-

teado la reforma con una inversión 

de 1,5 millones de euros para la que 

continúa recaudando fondos.

La nueva «UCI 
Aladina» del Niño 
Jesús atenderá a 
800 menores

Sanidad

S. L.

MADRID 

La Paz es el mejor hospital público de 

España. Así lo considera el estudio ela-

borado por el Monitor de Reputación 

Sanitaria, que ha elaborado un «ran-

king» en el que han participado 3.200 

médicos, enfermeros, asociaciones de 

pacientes y periodistas sanitarios. Se 

han analizado más de mil indicadores 

de calidad y gestión clínica de los cien 
centros evaluados. 

Se trata de la tercera edición de este 

estudio, que sitúa a La Paz como el 

hospital público con mejor reputación, 

con una puntuación de 10. Le siguen 

el Clínico de Barcelona (8,37), el tam-

bién madrileño Gregorio Marañón (8,4) 

y el Doce de Octubre (7,9). En el «top 

ten» figuran también otros centros de 

la Comunidad: en sexta posición que-

da el Ramón y Cajal (6,9), y en novena, 

el Clínico San Carlos (6,04). 

En lo que se refiere a centros priva-

dos, la mejor nota se la lleva la Clíni-

ca de Navarra (10 puntos), seguida por 

Montepríncipe (7,1); La Zarzuela (6,9); 

Sanchinarro (6,84); Quirón Madrid 

(6,82); el Hospital General de Catalun-

ya (6,83); Teknon (6,56); Quirón Mála-

ga (6,55); Quirón Sagrado Corazón 

(6,52), y San Roque de Las Palmas (6,4). 

Un estudio sitúa a La Paz como el 
mejor hospital público de España
∑ En el informe han 

participado un total  
de 3.200 profesionales  
del sector médico

Por especialidades, el Clínico de Bar-

celona es líder en aparato digestivo,  

nefrología, neumología y neurología. 

La Paz encabeza dermatología médi-

co-quirúrgica, endocrinología, obste-

tricia y ginecología, pediatría, reuma-

tología, cirugía ortopédica y trauma-

tología, urología, medicina interna y 

otorrinolaringología. 

El Gregorio Marañón es el mejor en 

cardiología y psiquiatría; mientras que 

el Doce de Octubre, en cirugía general 

y aparato digestivo. Oncología médi-

ca es la especialidad del Hospital de la 

Vall d’Hebron y oftalmología la del Ins-

tituto Barraquer. 

Entre los cien centros con mejor re-

putación de España, siempre según 

este estudio, hay 74 públicos y 26 pri-

vados. Los médicos especialistas hos-

pitalarios creen que el mejor es el Clí-

nico de Barcelona; mientras que los 

de medicina familiar y comunitaria, 

enfermeros, periodista y asociaciones 

de pacientes se decantan por La Paz.

ABC

Resultado de la evaluación

1. Hospital de La Paz (10) 
Madrid. 

2. Hospital Clínico y Provincial 
(8,737) 
Barcelona.

3. Hospital Gregorio Marañón 
(8,419) 
Madrid.

4. Hospital Doce de Octubre 
(7,937) 
Madrid.

5. Hospital Vall d’Hebron (7,731) 
Barcelona.

6. Hospital Ramón y Cajal (6,963) 
Madrid.

7. Hospital La Fe (6,789) 
Valencia.

8. Hospital Virgen del Rocío 
(6,075) 
Sevilla.

9. Hospital Clínico San Carlos 
(6,045) 
Madrid.

10. Hospital de la Santa Creu y 
Sant Pau (5,553) 
Barcelona. 

abc.es/espana/madrid
JUEVES, 15 DE DICIEMBRE DE 2016 ABC76 MADRID
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CATALUNYA
El Clínic, la Vall d’Hebron i el Sant Pau se situen entre 
els deu millors hospitals de l’Estat en un rànquing
La Paz de Madrid i la Clínica Universitat de Navarra lideren la
llista dels centres públics i privats amb més reputació >PÀG 3
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EFEMADRID

■ L'Hospital Universitari La Paz
de Madrid i la Clínica Universitat
de Navarra lideren per tercer any
consecutiu el rànquing de centres
hospitalaris públics i privats, res-
pectivament, amb millor reputa-
ció, entre els quals també se situen
el Clínic, Vall d'Hebron i Sant Pau
de Barcelona. 

Així ho reflecteix l'estudi del
Monitor de Reputació Sanitària
(MRS) elaborat amb prop de .
enquestes a professionals de la sa-
nitat, pacients i experts, a les quals
s'afegeix l'anàlisi objectiu de més
de  indicadors de qualitat i ges-
tió clínica.

La llista, que es realitza des del
, es manté pràcticament sen-
se canvis en l'àmbit públic, amb
La Paz, el Clínic de Barcelona, el
Gregorio Marañón, el  d'Octu-
bre -els dos de Madrid- i el Vall
d'Hebron, en els primers llocs.

Completen el top  el Ramón
y Cajal (Madrid), La Fe (València),
el Virgen del Rocío (Sevilla), el
Sant Carlos (Madrid) i l'única no-
vetat en els primers llocs, l'Hospi-
tal de la Santa Creu i Sant Pau
(Barcelona).

De la llista total dels  millors
hospitals elegits entre els més de
 que hi ha a Espanya, els cen-

tres públics continuen brillant
amb  classificats, per només 
de l'àmbit privat.

De la mateixa manera, pel que
fa les diferents especialitats mèdi-
ques, també són els hospitals que
pertanyen al Sistema Nacional de
Salut els que copen els primers
llocs,  de les  branques ana-
litzades.

L'Hospital Clínic, segon centre
públic amb més prestigi, ocupa el
primer lloc en Aparell digestiu,
Nefrologia, Pneumònia i Neuro-
logia. Completen els lideratges el
Gregorio Marañón en Cardiologia
i Psiquiatria i el Vall D'Hebron i el
 d'Octubre en Oncologia Mèdi-
ca i Cirurgia general, respectiva-
ment. L'únic centre privat que en-
capçala una de les especialitats és
el Centre d'Oftalmologia de
 Barraquer.

L'estudi també recalca la dife-
rent percepció entre els metges
especialistes i les associacions de
pacients sobre la qualitat de
l'atenció mèdica, ja que mentre
els usuaris la destaquen com una
de les principals fortaleses dels
serveis clínics, els doctors no ho
perceben amb tanta claredat.

Tot i això, metges i pacients sí
que coincideixen en la gran qua-
litat de l'oferta assistencial, encara

que en general empitjora una
mica respecte a l'anterior estudi.

El president de l'Organització
Mèdica Col·legial (OMC), Juan
José Rodríguez Sendín, va «posar
en valor» el sistema de salut tant
públic com privat, destacant que

a Espanya «tant rics com pobres»
tenen «oportunitats molt sem-
blants» durant la presentació de
les dades.

De la seva banda, el president
del Consell General d'Infermeria
(CGE), Máximo González Jurado,

va ironitzar amb la «molt bona
gestió» que fan els polítics del
tema sanitari i va qualificar de
«miracle» que es mantinguin els
indicadors del Sistema Nacional
de Salut malgrat el «poc personal
i mal pagat» que hi ha a Espanya. 

El Clínic, la Vall d’Hebron i Sant Pau,
entre els deu millors hospitals de l’Estat

La Paz de Madrid i la Clínica Universitat de Navarra encapçalen de nou el rànquing amb els centres amb millor reputació
Els equipaments públics ocupen les primeres posicions de la llista en 17 de les 18 especialitats mèdiques analitzades

La sala d’espera de l’hospital de la Vall d’Hebron de Barcelona, aquesta setmana. ACN
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La Clínica de 
Navarra y La 
Paz, los mejores 
hospitales
>  Lideran el ranking por tercer año seguido

Hospital Universitario La Paz en Madrid. EFE/ARCHIVO

Madrid EFE 

 El Hospital Universitario La Paz de 
Madrid y la Clínica Universidad de 
Navarra lideran por tercer año con-
secutivo el ranking de centros hos-
pitalarios públicos y privados, res-
pectivamente, con mejor reputa-
ción. Así lo refleja el estudio del Mo-
nitor de Reputación Sanitaria 
(MRS) elaborado con cerca de 

3.200 encuestas a profesionales de 
la sanidad, pacientes y expertos, a 
las que se añade el análisis objeti-
vo de más de 900 indicadores de 
calidad y gestión clínica. 

La lista, que se realiza desde 
2014, se mantiene prácticamente 
sin cambios en el ámbito público, 
con La Paz, el Clínic de Barcelona, 
el Gregorio Marañón, el 12 de Oc-
tubre -los dos de Madrid- y el Vall 

D’Hebron, en los primeros puestos. 
Completan el top 10 el Ramón y Ca-
jal (Madrid), La Fe (Valencia), el Vir-
gen del Rocío (Sevilla), el San Car-
los (Madrid) y la única novedad en 
los primeros puestos, el Hospital de 

la Santa Creu i Sant Pau de Barce-
lona). 

En cuanto a la sanidad privada, 
un año más sobresale la Clínica de 
Navarra como el hospital con ma-
yor reputación, seguido del HM 

Montepríncipe y el Sanitas La Zar-
zuela, los dos madrileños. 

De la lista total de los 100 mejo-
res hospitales elegidos entre los 
más de 700 que hay en España, los 
centros públicos continúan brillan-
do con 74 clasificados, por tan solo 
26 del ámbito privado. 

De la misma manera, en cuanto 
a las distintas especialidades médi-
cas, también son los hospitales que 
pertenecen al Sistema Nacional de 
Salud los que copan los primeros 
puestos, 17 de las 18 ramas anali-
zadas. 

PRESTIGIO 
Así, La Paz encabeza nueve clasifi-
caciones en total: Dermatología, 
Endocrinología, Obstetricia y Gine-
cología, Pediatría, Reumatología, 
Cirugía ortopédica y Traumatolo-
gía, Urología, Medicina interna y 
Otorrinolaringología. 

El Hospital Clínic, segundo cen-
tro público con mayor prestigio, 
ocupa el primer puesto en Aparato 
digestivo, Nefrología, Neumonía y 
Neurología. 
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Les conseqüències d’un frau 3 Dos testimonis més Pàgines 2 a 4 LLL

Commou la dedicació amb què el 
Pau omple de carícies la Carlota 
després que ella pateixi una con-
vulsió. I estremeix encara més 
comprovar l’enteresa amb què 
ella se sobreposa a les sacsejades. 
L’impacte augmenta a l’identifi-
carelsprotagonistescomdosnens 
afectats per malalties minoritàri-
es. Patologies rares, les poden clas-
sificar molts, tots els que no cone-
guin els petits herois. Si pogues-
sin submergir-se en el seu món, la 
majoria coincidiria a dir que, més 
que rar, tot el que tingui a veure 
amb tots dos mereix la considera-
ció d’excepcional. 

La genètica ha volgut que en el 
cas de la Carlota l’excepció es plas-
micomadisplàsiacortical,untras-
torn que allisa els solcs de l’hemis-
feri cerebral, on haurien d’estar 
allotjades les neurones, que cam-
pen en parador desconegut. «En 
el seu cas afecta els dos hemisfe-
ris, és rar dins de la raresa, i hau-
ria de comportar malformacions, 
cosa que no passa», exposa Eva 
García, la seva mare: «Els metges 
no s’expliquen com ha aconseguit 
fer connexions neurològiques; no 
s’han complert les seves previsi-
ons que no podria caminar ni en-
tendre el que sent».

Tampoc s’ho volia creure ella 
quan va rebre la notícia que canvi-

aria la seva vida i la del seu marit, Bi-
lly, quan tenien 29 i 32 anys, respec-
tivament.Desd’aleshoreseldiaadia 
de la família orbita al voltant de les 
crisis de la petita. «Tota la meva vi-
da és la seva vida», sentencia l’Eva. 
Fins i tot la seva germana, la María, 
ha fixat la seva vocació a ser mestra 
d’educació especial. 

VÍCTOR VARGAS LLAMAS
CORNELLÀ DE LLOBREGAT

niques», es lamenta. El panorama 
no millora a l’escola especial Viro-
lai de Cornellà, a la qual assistei-
xen la Carlota i el Pau. «Hi ha un 
físio, una logopeda i un psicòleg 
¡per a 65 nens! La meva nena ne-
cessita 3 hores de físio a la setma-
na i en té una; i la logopeda no l’ha 
vist en 6 anys perquè no hi ha re-
cursos per a tots.¿Algú s’imagina 
aquesta resposta en un centre es-
tàndard?», exposa.

Queixes que trasllada a tot polí-
ticambquicoincideix.«Elsdicque 
jo hauria d’estar a casa cuidant les 
meves filles i rebent suport econò-
mic i psicològic», diu. Exigeix que 
modifiquin la ràtio d’ajudes se-
gons el grau de discapacitat, un de-

33Carlota8 Eva García amb la seva filla a casa seva, ahir.

ELISENDA PONS

Una malalta excepcional
La Carlota pateix una patologia rara que desconcerta metges i centra la vida de la seva família

Ambcadabrotepilèptichihapèr-
dua de neurones i es deteriora la se-
va capacitat psicomotriu i expressi-
va. Un estimulador del nervi vague 
que envia impulsos al cervell ha re-
duït les crisis. Un alleujament que 
no rebaixa les dificultats d’algú que 
necessita atencions les 24 hores del 
dia. «Paguem 100 euros al mes de la 

nostra butxaca en fàrmacs i hem de 
fer tripijocs amb el material absor-
bent que donen gratis al meu oncle 
per tenir 70 anys, però no a la meva 
filla, que els necessita», s’indigna.

Les famílies se senten oblidades. 
«Hi ha serveis de rehabilitació per a 
nens que es trenquen un braç i no 
per als que pateixen patologies crò-

cretdel1997quehaquedat«del tot 
desfasat». «Els nens amb discapa-
citat superior al 65% s’han incre-
mentat el 90%. I quan ho demos-
tresalspolíticsnietsostenenlami-
rada», afirma.

Lamenta que el sistema no es 
bolqui amb els que més ho neces-
siten argumentant que no hi ha re-
torn. «Són nens purs, valents, no 
coneixen la maldat i fan millors els 
que els envolten», diu. I apel·la a «la 
dignitat»delspetits ia lapròpiaper 
rebutjarlacompassió.L’únicacosa 
que necessita és que cada nit, quan 
li pregunti a la Carlota si aquell dia 
hasigutfeliç,ella li responguiamb 
el seu millor somriure.H

«Hi ha recursos 
per rehabilitar 
braços trencats i 
no casos crònics», 
lamenta la mare

A Marcos Bajo sempre li ha anat 
això de fer quilòmetres. Durant 
anys, els feia al volant del seu ta-
xi, fins que fa 5 anys l’oftalmòleg 
li va comunicar la temuda notícia 
que esperava sentir molt més tard: 
la seva retinosi pigmentària havia 
avançat fins a tal punt que havia de 
renunciar a la llicència. La retinosi 
va minvant el seu angle visual, ara 
reduït a 5 graus centrals, «com mi-
rar pel tubet d’un boli al qual li has 
tret la mina», aclareix. En el seu cas, 
es tradueix també en cataracta pre-
matura i degeneració macular.
 La patologia, heretada del seu 
pare i compartida amb els seus al-
tres quatre germans, l’obligava a al-
terar els plans d’un dia per l’altre. I 

ell va decidir substituir les carreres 
del taxi per les galopades d’alta mun-
tanya, i reemplaçar les sempiternes 
converses de taxista per xerrades di-
vulgatives perquè els més petits es fa-
miliaritzin amb la realitat dels que 
afronten la cruesa de les malalties 
més desconegudes.
 Molts es lamentarien de la seva 
pròpia desgràcia, però el Marcos no 
ho va convertir en trauma i ho va 
enfocar amb una altra perspectiva: 
prioritzar les necessitats de perso-
nes que estan «molt pitjor», malalts 
que no disfruten del seu dinamisme. 
Per ells va decidir fundar l’associa-
ció Mou-te pels que no poden, amb el 
ple suport de la seva parella, Miner-
va, invident total.
 Va dedicar part de la pensió que 
cobra a finançar les despeses dels 

V. V. Ll.
BARCELONA

seus dos últims reptes: els 900 km re-
corrent el perímetre de Catalunya, 
que va complir l’any passat, i la vol-
ta per la geografia espanyola que va 
culminar el juny d’aquest any. «Mol-
ta gent no entén que ho posi de la 
meva butxaca. És la meva aportació 
a divulgar la realitat dels 3 milions de 

persones amb patologies rares a 
Espanya», raona.
 Ell es prepara a l’ONCE per quan 
arribi el que és imminent, la pèrdua 
total de visió, però «sense donar-
hi massa voltes». Prefereix dedicar 
esforços a millorar l’accessibilitat 
de la ciutat i el civisme del ciutadà: 
«Sap greu veure que en algun co-
merç et puguin increpar per entrar 
amb un gos guia. Amb alguns adults 
és un cas perdut, amb els nens tot 
és esperança».
 Els ingressos en què es tradueix 
el seu esforç van a parar integra-
ment a la Federació Espanyola de 
Malalties Estranyes, el seu avala-
dor quan als pobles que visita enel 
seu tour divulgatiu li demanen 
identificació. «No entenc com s’ha 
fet tan gran la pilota del cas Nadia, i 
em pregunto si han passat tants fil-
tres com nosaltres; si la societat ja 
dubta per donar, ara serà pitjor», la-
menta.
 Per equilibrar el panorama, el 
Marcos incideix a assenyalar que 
el 100% del finançament en inves-
tigació de Sant Joan de Déu el 2015 
va procedir estrictament de dona-
cions particulars. «Ens tenen ar-
raconats i hauríem de tenir més 
atenció amb els més vulnerables. 
La malaltia no s’escull, li pot tocar 
a qualsevol». H

33 Marcos 8 Jubilat prematurament com a taxista, ahir, a Sant Pau.

RICARD CUGAT

«Ens tenen 
arraconats»
Marcos té una malaltia rara, però es
bolca en qui està «molt pitjor» que ell

Tots els fons
de Sant Joan 
de Déu per 
investigar són 
d’origen particular
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ENQUESTA BIENNAL DE SEGURETAT púBLIcA

Els catalans puntuen la tasca 
dels Mossos amb un notable

GUILLEM SÀNCHEZ
BARCELONA

E
ls catalans han posat nota 
als Mossos d’Esquadra. Se­
gons l’enquesta biennal de 
seguretat pública de Ca­

talunya, les 6.214 persones més 
grans de 16 anys consultades valo­
ren els serveis que dóna aquest cos 
de seguretat amb una puntuació 
mitjana de 7,3. Fa dos anys els van 
qualificar amb un 6,9. Es tracta 
d’una avaluació que el conseller 
d’Interior, Jordi Jané, es va encarre­
gar ahir d’emmarcar com «la mi­
llor» que ha obtingut el cos policial 
al llarg de la seva història. Només 
existeix un precedent en què es va 

A Catalunya sols 
es denuncien el 35% 
dels delictes que 
es cometen cada any

Un sondeig de 
la Generalitat atorga 
un 7,3 de nota mitjana 
al cos policial

obtenir el mateix registre, el 2000. 
No obstant, llavors els Mossos «havi­
en sigut desplegats parcialment», i 
per això Jané considera que no s’han 
de comparar els dos anys tenint en 
compte que resulta més complicat 
satisfer l’exigència ciutadana quan 
aquesta s’ha  d’atendre «completa­
ment», ha raonat.
 El conseller, sumit en un enfron­
tament amb la CUP –la formació po­

lítica acaba de demanar la seva di­
missió després de denunciar que els 
Mossos van actuar d’ofici a l’inves­
tigar els autors detinguts per la cre­
ma de les fotografies del Rei durant 
l’última Diada–, ha demanat que 
«ningú contribueixi a deixar perdre 
aquesta bona valoració». Tot al con­
trari: «Els demano ajuda a tots per 
no desprestigiar els mossos».
 L’enquesta també preguntava als 

ciutadans sobre com hauria d’actu­
ar la policia en determinats assump­
tes. En un ventall de puntuació de 
l’1 al 10, les notes baixes dels consul­
tats cridaven a no fer «res» i les més 
altes a actuar amb «mà dura». 
 Els catalans demanen intervenci­
ons contundents davant els sorolls 
molestos a la nit (7,5), la prostitució 
al carrer (7,4) o la gent que fuma por­
ros a la via pública (6,9). Baixa algu­
nes dècimes el desig de fermesa po­
licial contra la venda ambulant, del 
6,4 el 2013 al 6,3 el 2015, i contra els 
immigrants sense papers, del 6,2 al 
6,0, quan el 2011 va arribar al 6,7.

POQUES DENÚNCIES / Els enquestats 
també admeten que només denun­
cien el 35% dels delictes que patei­
xen, un percentatge «inferior» al 
que es registra de mitjana a Europa, 
va subratllar Jané. El principal mo­
tiu per no fer­ho és que els fets eren 
poc importants (el 66,5 %), perquè 
creuen que la policia hi podia fer 
poca cosa (58 %), perquè resultava 
complicat presentar la demanda 
(54,4 %), perquè confien poc en la 
Justícia (37,5 %), per la seva poca 
confiança en la policia (21,6 %) o per 
por (9,5%). H

33 Jané, al centre, a la presentació ahir del sondeig sobre seguretat.

ELISENDA PONS

L’Hospital Universitari La Paz 
de Madrid i la Clínica Universi­
tat de Navarra lideren per ter­
cer any consecutiu el rànquing 
de centres hospitalaris públics 
i privats, respectivament, amb 
millor reputació, entre els quals 
també se situen el Clínic, la Vall 
d’Hebron i l’hospital de Sant Pau 
de Barcelona.
 Així ho reflecteix l’estudi del 
Monitor de Reputació Sanità­
ria (MRS), elaborat amb prop de 
3.200 enquestes a professionals 
de la sanitat, pacients i experts, a 
les quals s’hi afegeix l’anàlisi ob­
jectiva de més de 900 indicadors 
de qualitat i gestió clínica.
 De la llista total dels 100 mi­
llors hospitals elegits entre els 
més de 700 que hi ha a Espanya, 
els centres públics continuen 
brillant amb 74 classificats, per 
tan sols 26 de l’àmbit privat. De 
la mateixa manera, pel que fa a 
les diferents especialitats mè­
diques, també són els hospitals 
que pertanyen al Sistema Nacio­
nal de Salut els que copen els pri­
mers llocs. H

‘TOp 10’ HOSpITALARI

La millor nota, 
per al clínic, la 
Vall d’Hebron 
i el Sant pau

EL PERIÓDICO
BARCELONA
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SOCIEDAD

La Paz y el Clínic, los más 
«reputados» de la sanidad 

La reputación de los hospitales 
españoles es un refl ejo de la situa-
ción de nuestro sistema de salud, 
de ahí que el Monitor de Reputa-
ción Sanitaria (MRS), que elabora 
por tercer año Merco, busque 
determinar cuál es la percepción 
de médicos, enfermeros, pacien-
tes y periodistas de salud. Así, son 
capaces de determinar, en fun-
ción de cada especialidad, cuáles 
son los mejores hospitales, tanto 
públicos como privados de nues-
tro Sistema Nacional de Salud 
(SNS). Por tercer año consecutivo, 
los resultados refl ejan que Madrid 
y Barcelona son las ciudades con 
los mejores centros sanitarios y, 
en concreto, el Hospital Universi-
tario La Paz y el Hospital Clínic de 
Barcelona. Entre los 100 hospita-
les con mejor reputación de Espa-
ña, hay 74 públicos y 26 privados. 
«El mejor hospital es el que es el  
mejor en la mayoría de los servi-
cios que se evalúan», afi rma José 
María San Segundo, responsable 
del Monitor. «Al ser un ránking de 
reputación, es normal que no 
sean muchos los cambios que se 
den entre un año y otro», añade. 
Se han valorado más de 900 indi-
cadores estructurales, de activi-
dad asistencial,  funcionales, de 
rendimiento y de calidad. «No 
hemos preguntado por los hospi-
tales sino que han sido ellos  los 
que, en base a diferentes varia-
bles, han señalado los centros 
hospitalarios que consideraban 
mejores», aseveró San Segundo.   

La Paz de Madrid repite en el 
primer puesto ya que lidera la 
tabla en nueve servicios clínicos 
de los 18 que se han analizados, 
le siguen el Clínic en cuatro y el 
Gregorio Marañón en dos; Vall 
D’Hebron, 12 de Octubre y Clíni-
ca Oftalmológica Barraquer lo 
hacen en uno de los servicios 
clínicos. Este último es el único 
centro privado que «se cuela» en 
el primer puesto de una de las 
especialidades. 

En lo que se refi ere a la visión 
de los expertos, los médicos espe-
cialistas hospitalarios creen que 
el centro con mejor reputación es 
el Clínic de Barcelona; mientras 
que médicos especialistas en 
medicina familiar y comunitaria, 
enfermeros, periodistas y comu-

B. V. CONQUERO -Madrid

Médicos, enfermeros, pacientes y periodistas han determinado cuáles son 
los mejores hospitales españoles. Los de Madrid y Cataluña lideran el listado

nicadores de salud y asociaciones 
de pacientes eligen a La Paz como 
el mejor.

Los centros privados también 
forman parte de este ránking. Está 
liderado por la Clínica Universidad 
de Navarra, HM Montepríncipe, 
Sanitas La Zarzuela, HM 
Sanchinarro/C.I.O. Clara Campal 
y Quirón Madrid. Dentro de estos 
centros los movimientos son mu-
cho mayores, ya que de los 26 que 
conforman la lista de este año, los 
cambios son sustanciales. De he-
cho, es muy llamativa la entrada 
dentro de este monitor del Hospi-
tal General de Catalunya que, en 
las dos ediciones previas no había 
aparecido y, sin embargo, en la de 
2016 se coloca en el sexto lugar de 
26 que recoge la encuesta. 

En esta edición han participado 
3.200 médicos, enfermeros, aso-
ciaciones de pacientes y periodis-
tas sanitarios que han elegido los 
hospitales y servicios clínicos con 
mejor reputación de España. 

Además, la opinión profesional se 
ha complementado con el análi-
sis de más de 1.000 indicadores 
de calidad y gestión clínica de los 
cien hospitales evaluados.  

¿Qué se ha valorado? Han in-
cluido 13 variables de reputación 
para los servicios clínicos, 14  para 
los laboratorios farmacéuticos, 8 
para los mejores medicamentos, 
y 11 para las compañías de segu-
ros de salud. La segunda fase de 
este monitor incluye el análisis de 
cerca de 1.000 indicadores de 
calidad y rendimiento asistencial 
para los hospitales y servicios 
clínicos.

Es importante destacar las dife-
rencias que existen entre los mé-
dicos y los pacientes en cuanto a 
las fortalezas y debilidades de los 
servicios clínicos. Y es que, la per-
cepción de las asociaciones de 
pacientes sobre la calidad de la 
atención médica es «mucho me-
jor» que la de los médicos, dado 
que el 30,7 por ciento de los enfer-
mos la califi ca como buena, fren-
te al 16,6 por ciento de los médicos 
especialistas. Así, como indica 
Jesús Antonio Álvarez, director 
médico del Monitor, «la cartera de 
servicios es, a juicio de los pacien-
tes, una de las grandes fortalezas 
de nuestros hospitales».

«Los pacientes no perciben las 
defi ciencias porque los médicos 
hacen cada día su mejor trabajo, 
pero es normalque los profesio-
nales sanitarios estén inquietos 
con la situación que ellos ven y, 
en cambio, los enfermos no las 
perciban», sostuvo durante su 
intervención el presidente de la 
Organización Médica Colegial 
(OMC),  Juan José Rodríguez 
Sendín. Y el presidente de los 
médicos va más allá e insiste en 
que «la percepción tiene un valor 
fundamental, ya que puede  has-
ta curar. Con este Monitor esta-
mos consolidando una pregunta. 
‘‘¿Qué podemos hacer sin dinero 
para poner en valor el sistema 
sanitario español?’’». Estas decla-
raciones han sido corroboradas 
por el presidente del Consejo 
General de Enfermería, Máximo 
González Jurado,  quien  califi có 
de «milagro» que con la disminu-
ción del número de   profesiona-
les sanitarios o las condiciones de 
trabajo, sigan siendo los mejores 
valorados por la sociedad  y el 

Un sistema
que goza de 
buena salud

Aparato Digestivo

H. Clinic i Prov. de Barcelona

Cardiología

H. G. Uni. Gregorio Marañón

Oncología Médica

H. U. G. Vall D´Hebrón

Traumatología

H. Universitario La Paz

Neurología

H. Clinic i Prov. de Barcelona

Pediatría

H. Universitario La Paz

Neumología

H. Clinic i Prov. de Barcelona

Obstetricia y Ginecología

H. Universitario La Paz

Reumatología

H. Universitario La Paz

Nefrología

H. Clinic i Prov. de Barcelona

Urología

H. Universitario La Paz

Oftalmología

Instituto Barraquer

El top 10 de los hospitales públicos

Servicios clínicos
con mejor reputación

Rigor metodológico (muestras) TOTAL MÉDICOS 1.386
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H. Universitario La Paz
H. Clínic i Provincial de Barcelona
H. G. Universitario Gregorio Marañón
H. Universitario 12 de Octubre
H. Univ. General de la Vall D´Hebron
H. Ramón y Cajal

H. Universitari i Politècnic La Fe
H. Universitario Virgen del Rocío
H. Clínico San Carlos
H. de la Santa Creu I Sant Pau

Centros
públicos

357

Centros
privados

434
240 millones

(Atención primaria)

80 millones (Especialidades)

Medicina
especializada

1.082

Med. familiar
304

Farmacia
hospitalaria

50

Adm. púb.
sanitaria 61

Asoc. de
pacientes 450

Enfermería
987

Indicadores
objetivos 75

Periodistas
de salud 248

Fuente: MRS y Ministerio de Sanidad Infografía LA RAZÓN

Hospitales en España Consultas atendidas al año por el SNS

Sistema Nacional de Salud siga 
gozando de buenos resultados.  Y 
es que, de acuerdo con estos dos 
agentes centrales dentro de 
nuestro Sistema Sanitario, falta-
rían «10.000 médicos y 30.000 

enfermeros, que son los puestos 
de trabajo que se han perdido en 
los últimos años», subraya Sen-
dín. «Han aprendido a trabajar lo 
mejor que pueden con los pocos 
recursos que tiennen», añadió.

RÁNKINGS DE 
MEDICINAS Y 
DE SEGUROS
Ante la cantidad de 
datos que se han 
obtenido del Monitor 
de Reputación Sanitaria 
se van a presentar en 
dos fases. La primera 
corresponde a los 
hospitales  y la segunda, 
que contiene los 
rankings de reputación 
de los mejores 
laboratorios farmacéu-
ticos, medicamentos, 
medicamentos más 
innovadores y compa-
ñías de seguros de 
salud. Para obtener 
estos resultados se ha 
contado con la opinión 
de todos los sectores 
implicados y técnicos 
de Análisis e 
Investigación han 
hecho una labor de 
campo en las compa-
ñías farmacéuticas y 
aseguradoras médicas.
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ElConstitucional avala laprohibició
dematar elTorode laVega
Els jutges inadmeten el recurs presentat per l’Ajuntament de Tordesillas

JOSÉ MARÍA BRUNET
Madrid

Una cosa és la tauromàquia i una
altra de bendiferent elTorode la
Vega.Aquesta és la conclusióque
s’extreudeladecisiódelTribunal
Constitucional (TC) en el sentit
d’inadmetre a tràmit el recurs
presentat contra la prohibició de
matar el torodurant la celebració
d’aquesta festa. En tot cas, els ar-
guments de la interlocutòria en-
carano se saben.
El TC va dictar fa poc una sen-

tènciaperlaqualvaanul·lar lade-
cisió del Parlament de prohibir
les corrides de toros aCatalunya.
En aquell cas el debat essencial
era sobre una qüestió de compe-
tències, però relacionada amb la
dimensió cultural de la tauromà-
quia iel seuarrelamenten lasoci-
etat espanyola engeneral.
En el cas del Toro de la Vega,

però, elConstitucional noha vol-
gut entrar en tantes profunditats.
Senzillamenthadeciditnoadme-
trea tràmitel recursdelmunicipi
val·lisoletà on se celebra aquesta

festa. L’Ajuntament havia pre-
sentatlaimpugnaciócontraelde-
cret de la Junta deCastella i Lleó
que impedia lamort enpúblicdel
Toro de la Vega. Aquesta decisió
de laJuntavaarribardesprésque
lesúltimes celebracionsde la fes-
ta van quedar immerses no no-

més en forts debats, sinó en al-
guns incidents quevan fer neces-
sari adoptar mesures de
seguretat especials a la localitat.
En aquest afer hi va haver un

xoc competencial, al qual el TC
no ha donat rellevància constitu-
cional. El decret de la Junta de
Castella i Lleó prohibeix la mort
dequalsevoltoroenlescelebraci-
ons taurines populars i tradicio-

nals. La Junta ho va aprovar per
impedir lamortenpúblicdel toro
que cada any, des de fa gairebé
cinc segles, caracteritzava a Tor-
desillas la festa delTorode laVe-
ga.Aquestanormativaautonòmi-
ca va contradir el reglament mu-
nicipal que regula el torneig

d’aquesta localitat, que inclou el
llançament de llances i en el seu
cas lamortdelbrau,queeraunri-
tual anual aTordesillas.
Una vegada sabuda la decisió

del TC, el vicepresident de la
Junta deCastella i Lleó, JoséAn-
tonio de Santiago-Juárez, va
aconsellarahira l’alcaldedelmu-
nicipi val·lisoletà de Tordesillas,
José Antonio González Poncela,
de “mirar al futur” i recuperar el
nom del Toro de la Vega –ara re-
batejat com a Toro de la Peña–,
encara que lamort de l’animal en
públichagi estatprohibida.
El també conseller de la Presi-

dència va assegurar que “en cap
moment” van veureperillar la vi-
gènciadeldecretaprovat,perquè
la Junta estava segura que era
constitucional, tot i quehadema-
nat que l’Ajuntament afectat as-
sumeixi la normativa autonòmi-
ca per “adaptar la tradició a la
sensibilitat del segle XXI”. L’al-
calde de Tordesillas, al seu torn,
va ajornar qualsevol comentari
finsqueaconèixerel textdelare-
solució.

La Junta demana
a Tordesillas
que adapti la festa
“a la sensibilitat
del segle XXI”

CESAR MANSO / AFP / ARXIU

La persecució del Toro de la Vega en una de les seves últimes edicions

El linx, entre
les espècies
ambmenys
diversitat
genètica
XÈNIA MARIMÓN Barcelona

Científics espanyols han acon-
seguit seqüenciar el genoma
del linx ibèric (Lynx pardi-
nus), una de les espècies més
emblemàtiques de la penínsu-
la Ibèrica i un dels felins en
més perill d’extinció. La in-
vestigació, publicada ahir a la
revista Genome Biology i coor-
dinada per científics de l’esta-
ció biològica de Doñana
(CSIC), ha constatat l’“extre-
ma erosió” que pateix al seu
ADN, deteriorat durant
mil·lennis.
El del linx ibèric és un dels

genomes amb menys diversi-
tat genètica, fins i tot inferior a
la d’altres animals amenaçats,
com el guepard, el diable de
Tasmània o l’àguila de cua
blanca. Des que es va separar
del llinatge europeu, el linx
ibèric va passar per tres grans
declivis demogràfics, “uns
colls d’ampolla que han anat
reduint la població del linx i la
seva diversitat genètica”, va
explicar l’investigador princi-
pal i coordinador del projecte,
José Antonio Godoy.
Es tracta del primer genoma

de referència d’un mamífer
que es genera íntegrament a
Espanya. Els científics han
aconseguit llegir i ordenar
2.400 milions de lletres de
l’ADN d’en Candiles, un linx

mascle nascut a Sierra More-
na que forma part del progra-
ma de cria en captivitat.
Val a dir que s’han identifi-

cat 21.257 gens, un nombre si-
milar al de l’ésser humà i al-
tres mamífers, i han trobat in-
dicis demodificacions en gens
relacionats amb l’audició, la
vista i l’olfacte per facilitar
l’adaptació del linx a l’entorn,
que els havien convertit en ca-
çadors excepcionals. Per a
l’estudi els investigadors tam-
bé van analitzar el genoma de
deu linxs ibèricsmés deDoña-
na i SierraMorena i van fer un
estudi comparatiu ambun linx
boreal europeu.
El nou genoma pot contri-

buir a l’encara tímida recupe-
racióde l’espècie, per exemple
ajudant a seleccionar els indi-
vidus més sans genèticament
per a la seva reintroducció
desprésde la cria en captivitat.
En unmovimentmés “contro-
vertit” però amb base científi-
ca, Godoy proposa que es po-
dria encreuar el linx ibèric
amb el seu germà europeu per
intentar bombar alguna cosa
de riquesa genètica a les seves
venes.

L’estudi constata
la baixa diversitat
genètica, marcada
per tres grans
declivis demogràfics

MADRID Efe

L’hospital universitari La Paz
de Madrid i la clínica Univer-
sitat deNavarra lideren per ter-
cer any consecutiu el rànquing
de centres hospitalaris públics i
privats, respectivament, amb
més bona reputació, entre els
quals també hi ha el Clínic, el
Vall d’Hebron i el Sant Pau de
Barcelona. Ho reflecteix l’es-
tudi del Monitor de Reputació

Sanitària (MRS), elaborat amb
prop de 3.200 enquestes a
professionals de la sanitat, paci-
ents i experts a què s’afegeix
l’anàlisi objectiva de més de
900 indicadors dequalitat i ges-
tió clínica.
La llista, que es fa des del

2014, es manté pràcticament
sense canvis en l’àmbit públic,
amb La Paz, el Clínic de Barce-
lona, el Gregorio Marañón, el
12 de Octubre –tots dos de Ma-

drid– i el Vall d’Hebron als pri-
mers llocs. Completen el top ten
el Ramón y Cajal (Madrid), La
Fe (València), el Virgen del Ro-
cío (Sevilla), el San Carlos (Ma-
drid) i l’única novetat: l’hospital
Sant Pau (Barcelona).
De la llista total dels 100 mi-

llors hospitals elegits entre els
més de 700 que hi ha a Espanya
els centres públics continuen
brillant, amb 74 classificats en-
front de 26 de l’àmbit privat.

Quant a les diferents especiali-
tats mèdiques, també són els
hospitals que pertanyen al Sis-
tema Nacional de Salut els que
copen els primers llocs, 17 de
les 18 branques analitzades.
L’hospital Clínic, segon cen-

tre públic amb més prestigi,
ocupa el primer lloc d’aquesta
llista en aparell digestiu, nefro-
logia, pneumònia i neurologia.
Completen els lideratges el
Gregorio Marañón en cardio-
logia i psiquiatria, i el Vall
d’Hebron i el 12 de Octubre en
oncologia mèdica i cirurgia
general, respectivament. L’únic
centre privat que encapçala una
de les especialitats és el Centre
d’Oftalmologia Barraquer.

Clínic, Vall d’Hebron i Sant Pau,
al ‘top ten’ d’hospitals d’Espanya

L A D A D A

Vitòria es quedarà
sense fira taurina el 2017
després que el govern
municipal, format per
PNB i PSE, hagi renun-
ciat a repetir el concurs
públic convocat per or-
ganitzar les vaquetes i
les corrides de l’any que
ve. El termini d’admissió
de sol·licituds es va tan-
car ara fa una setmana
sense que es rebés cap
oferta.

Vitòria es queda
sense fira taurina
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El Hospital Clínic es el mejor de Cataluña, por delante del de la Vall d'Hebron y el de Sant Pau.
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ACNBARCELONA

■Un home d’uns  anys va mo-
rir en un tiroteig que es va produir
ahir al vespre a l’avinguda Meri-
diana de Barcelona. En l’incident
també van resultar ferits per arma
de foc un altre home d’uns 
anys, que va ser traslladat en estat
crític a l’hospital de la Vall d’He-
bron de Barcelona i una dona de

 anys, que va ingressar en estat
greu a l’hospital de Sant Pau. Un
ampli dispositiu policial es va des-
plegar a la zona, en concret a l’al-
tura del número , ben a prop
de l’avinguda Rio de Janeiro.

Segons els indicis que es conei-
xien a l’hora de tancar aquesta
edició, l’agressor hauria efectuat
els trets, cap a les  del vespre, des
de dins del seu cotxe, que hauria
estacionat just davant d’un bar de
la zona, on hi havia les víctimes.
Després va fugir a bord del mateix
vehicle, de la marca Honda, que
ja ha estat identificat. Els Mossos
s’han fet càrrec de la investigació.

Un mort i dos ferits en
un tiroteig a l’avinguda
Meridiana de Barcelona
�La víctima mortal és un
home d’uns 30 anys que
hauria rebut trets disparats
des de dins d’un cotxe
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Els ‘reis’ del futbol també porten regals
Després d’un entrenament a porta oberta al Miniestadi, amb més de 10.000 aficionats –la majoria nens–, els jugadors del 

Barça van portar ahir regals a infants en diferents hospitals de Barcelona. A la foto, Messi i Suárez a l’Hospital de Nens.

P 36

F.C. BARCELONA

al Miniestadi, amb més de 10.000 afici
diferents hospitals de Barcelona. A la f
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Tot i exhaurir-se les entrades, només 10.408 aficionats van a veure l’entrenament de portes obertes

Com és tradicional per les festes de Na-
dal, el Barça va fer un regal als més pe-
tits obrint les portes a l’entrenament 
del primer equip. Un any més el Minies-
tadi es va omplir d’aficionats, sobretot 
joves que, aprofitant les vacances esco-
lars, no es van voler perdre la sessió dels 
seus ídols. “És un dia especial per a ells 
i un dia especial per a nosaltres. Un en-
trenament amb l’afició a prop, ajudant-
nos, corejant el nostre nom… Són situa-
cions que et fan posar content”, expres-
sava Neymar, un dels centres d’atenció, 
juntament amb Leo Messi. 

Al final van ser només 10.408 aficio-
nats, lluny dels 15.000 que caben al Mi-
niestadi. I això que feia una setmana 
que s’havien exhaurit les entrades, gra-
tuïtes per als socis i amb un preu de cinc 
euros per al públic en general. A última 
hora, però, molts van fallar a la cita. Els 
que van ser-hi, ho van fer vestits majo-
ritàriament amb indumentària blau-
grana o banderes del Barça, amb la ca-
ra pintada amb els colors del club o amb 
pancartes de suport als futbolistes. 
Nens i nenes en abundància acompa-
nyats dels familiars que, amb el mòbil 
a la mà, miraven d’immortalitzar el mo-
ment. “Sempre és maco mostrar a la 
gent com treballem, sobretot als que no 

tenen l’oportunitat de veure’ns habitu-
alment”, deia Javier Mascherano. 

Una sessió amb molt soroll a la gra-
deria i tranquil·litat a la gespa. Amb tre-
ball físic, rondos i els típics partidets de 
sis contra sis en un espai reduït. Luis 
Enrique, poc amant de donar pistes en 
públic, no va fer treball tàctic, tot i que 
només queden dos dies per al partit de 
Copa contra l’Athletic Club. Va optar 
per una jornada exigent però endolcida, 
un espècie de showtime per satisfer uns 
aficionats que, sobretot en els partits, 
celebraven els gols dels futbolistes com 
si comptessin de debò. “Veure l’alegria 
que tenen els aficionats és especial. 
Agraeixo l’estima que em mostren”, de-
ia Paco Alcácer, autor de dues dianes en 
l’entrenament. 

BARCELONA
MARTÍ MOLINA

El dia dels nens a Can Barça
Passaven cinc minuts de les onze 

quan els jugadors saltaven a la gespa del 
Miniestadi. Tots, exceptuant el lesionat 
Jasper Cillessen, acompanyats per 
l’himne del Barça, que sonava a tot drap, 
com si es tractés ben bé d’un partit ofi-
cial. Una breu felicitació per al porter 
Jordi Masip –que ahir feia 28 anys–, fo-
tografia de record i inici de la sessió, que 
s’acabava poc abans de les 12.30 h. 
Abans de marxar, un regal per als assis-
tents: pilotes del Barça, que els jugadors 
van xutar a la graderia, i signatura d’au-
tògrafs entre els seguidors que estaven 
a primera fila. Entre ells hi havia afici-
onats amb mobilitat reduïda, que van 
ser a la gespa i que van rebre un tracte 
preferencial dels futbolistes. 

‘Un somni, un regal’ 
Acabada la jornada al Mini, jugadors, 
staff i directius es van desplaçar a dife-
rents centres hospitalaris per desitjar 
uns bons Reis d’Orient als nens malalts, 
en un acte emmarcat dins de la campa-
nya de la Fundació del club Un somni, 
un regal. El centre més concorregut va 
ser l’Hospital Sant Joan de Déu, amb la 
presència de Piqué, Neymar, Alcácer, 
Umtiti i Sergi Roberto; a més del mem-
bre del cos tècnic Roberto Moreno i els 
directius Jordi Cardoner i Xavier Vila-
joana. L’Hospital dels Nens va ser l’afor-
tunat de comptar amb la visita de Leo 
Messi, a més de Luis Suárez, el mem-

bre de l’staff Pepe Costa i el directiu Jor-
di Moix. 

D’altra banda, l’expedició blaugrana 
també va visitar la Vall d’Hebron (Raki-
tic, Denis Suárez, Iniesta, Jordi Alba, 
Masip, el tècnic Unzué i la directiva Ma-
ria Teixidor); l’Hospital de Sant Pau 
(Arda, Mascherano, el preparador físic 
Rafel Pol i el directiu Emili Rousaud); 
Can Ruti (Ter Stegen, Rafinha, el mem-
bre de l’staff Antonio Gómez i el direc-
tiu Jordi Calsamiglia); l’Hospital de 
Barcelona (Busquets, Mathieu, el tècnic 
Luis Enrique, el psicòleg Joaquín Val-
dés i el directiu Pau Vilanova); la casa 
Ronald McDonald (Digne, Aleix Vidal i 
el membre de l’staff Joan Barbarà), i el 
Cottolengo Padre Alegre (Cillessen, An-
dré Gomes i el tècnic Edu Pons).e

Els aficionats van gaudir d’un entrenament que va acabar amb la signatura 
d’autògrafs. PERE TORDERA A baix, Iniesta i Rakitic en la visita als hospitals. FCB

 
Luis Enrique va fer una 
sessió física però sense 
treball tàctic

 
L’expedició blaugrana  
va tancar la jornada amb  
la visita als hospitals
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El Barça prepara la Copa davant més
de 10.000 aficionats al Miniestadi �37
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EFE/DdG BARCELONA

■Un total de . espectadors,
la majoria nens, van assistir ahir
al matí al Miniestadi al tradicional
entrenament de portes obertes
que el Barcelona acostuma a or-
ganitzar durant les festes nada-
lenques. Els aficionats més joves
van poder seguir de prop tots els
seus ídols, inclosos Leo Messi,
Luis Suárez, Neymar i Javier Mas-
cherano, els quals tot just dilluns
s’havien reincorporat als entrena-
ments després de gaudir d'uns
dies més de vacances que la resta
dels seus companys.

El futbolista més aclamat pels
aficionats va ser Messi, al qual al-
guns dels aficionats van demanar
que renovi amb el club blaugrana,
el contracte del qual acaba al juny
de . La plantilla blaugrana,
amb l'única baixa de Jasper Cille-
sen, que va tornar de les seves va-
cances amb una lesió muscular al
soli de la cama esquerra, es va
exercitar durant més d'una hora
per preparar l'anada dels vuitens
de final de la Copa del Rei que es
disputarà demà (., Gol) a San
Mamés.

Els clàssics rondos, els exercicis
de conservació de pilota i els es-
perats partits de  contra  en es-
pai reduït van entretenir un públic
molt jove que no va parar d'acla-
mar els seus ídols. Els aficionats
més afortunats es van emportar
de record una pilota de les dese-
nes que els futbolistes blaugranes
van llançar a la grada després de
finalitzar la sessió.

Al final d'aquesta, els jugadors
de la primera plantilla van signar
autògrafs i es van fotografiar amb

els aficionats, especialment amb
el grup de seguidors amb mobili-
tat reduïda als quals el club sem-

pre ofereix una atenció especial
en aquest tipus d'actes.

Després de la sessió, jugadors i
tècnics i una representació de la
junta directiva del Barcelona van
visitar, com és habitual en les da-
tes nadalenques, alguns dels prin-
cipals hospitals de la ciutat per di-
buixar un somriure i lliurar regals
als nens malalts que no poden ce-
lebrar el Nadal a les seves cases.
Abans els jugadors es desplega-
ven per tot Catalunya però des de
fa uns anys només es concentren
en centres de la capital catalana.

La comitiva es va repartir en
vuit centres hospitalaris barcelo-
nins, als quals van acudir després
de l'entrenament celebrat al Mi-
niestadi davant de més de .
seguidors. Tot i el bon ambient,
aquesta vegada la grada no es va
omplir i no es va viure la bogeria
col·lectiva d’altres ocasions.

La representació més nodrida
va ser la que va visitar l'hospital de
San Joan de Déu, que va comptar
amb la presència de Gerard Pi-
qué, Neymar, Paco Alcácer, Sa-
muel Umtiti, Sergi Roberto, l'as-
sistent tècnic Robert Moreno i els
directius Jordi Cardoner i Xavier
Vilajoana.

Uns dels joves més afortunats
van ser els pacients de l'Hospital
de Nens de Barcelona, on van
anar l'argentí Leo Messi, l'uru-
guaià Luis Suárez, el membre del
cos tècnic Pepe Costa i el directiu
Jordi Moix.

L'argentí i l'uruguaià van coin-
cidiramb l'exjugador de l'Espa -

nyol Joan Capdevila, ja que el seu
fill es troba ingressat en aquest
centre recuperant-se d'una malal-
tia.

Els encarregats de repartir re-
gals a l'hospital Vall d'Hebron van
ser Ivan Rakitic, Denis Suárez, An-
drés Iniesta, Jordi Alba, Jordi Ma-
sip i el segon entrenador, Juan
Carlos Unzué, als quals se’ls va su-
mar la directiva Maria Teixidor.

Fins a l'hospital de Sant Pau s'hi
van acostar Arda Turan, Javier
Mascherano, el preparador físic
Rafel Pol i el membre de la junta
directiva Emili Rousaud, mentre
que a l'Hospital Universitari Ger-
mans Trias i Pujol hi van anar
Marc-André ter Stegen, Rafinha
Aclántara, el membre del cos tèc-
nic Antonio Gómez i el directiu
Jordi Calsamiglia.

El tècnic del primer equip, Luis
Enrique Martínez, va ser l'enca-
rregat de visitar l'hospital de Bar-
celona acompanyat per Sergio
Busquets, Jérémy Mathieu, el psi-
còleg Joaquín Valdés i el directiu
Pau Vilanova.

La casa Ronald McDonald, de
la seva banda, va comptar amb la
presència de Lucas Digne, Aleix
Vidal i el preparador Joan Barba-
rà, mentre que fins al Cottolengo
Pare Alegre s'hi van acostar Jasper
Cillessen, André Gomes i el també
tècnic Edu Pons. La visita als hos-
pitals per part de membres del
club blaugrana s'emmarca dins
de la campanya de la Fundació
del FC Barcelona «Un somni per
a un regal».

�L’entrenament de portes obertes de Nadal, aquesta vegada, va quedar-se lluny d’omplir la instal·lació però va tornar a 
dur un públic entregat a la grada �Posteriorment els jugadors, tècnics i directius van visitar diversos hospitals de Barcelona

El Barça prepara la Copa davant de  
més de 10.000 aficionats al Miniestadi

� PORTES OBERTES El Barça es va entrenar ahir
amb públic. Arda Turan, aclamat per desenes de se-
guidors que li reclamen un autògraf. FALEJANDRO GAR-

CÍA/EFE Un seguidor va anar a la sessió amb la
 samarreta del Madrid. FALEJANDRO GARCÍA/EFE Messi
arribant a l’Hospital de Nens. FALEJANDRO GARCÍA/EFE

1

2

3

1 2

3

� Ernesto Valverde va donar
ahir el Barcelona com a «favo-
rit» en els vuitens de final de
Copa, que arrenquen demà a
San Mamés, però va subratllar
que al vestidor de l'Athletic
Club no tenen «cap dubte» que
disposen d’«opcions per «elimi-
nar» el conjunt blaugrana.
«Hem de plantar-los cara i la
nostra idea és intentar passar.
Sabem que és difícil. L'any pas-

sat ens van eliminar i aquest
any ho intentarem una altra ve-
gada. Són favorits, però no hi
ha res escrit», va incidir el tèc-
nic en la roda de premsa prèvia
al xoc d'anada. Valverde va re-
cordar que la passada tempo-
rada l'eliminatòria «va ser com-
petida» i en la tornada, tot i l’1-
2 encaixat a San Mamés, l'Ath-
letic «va anar a plantar cara»
als catalans. 

L’entrenament de dilluns de l’Athletic de Bilbao.

Valverde «El Barça és el favorit
però tenim algunes opcions»

MIGUEL TOÑA/EFE
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L
eo Messi y Luis Suá-
rez visitaron ayer la 
Fundació del Hospital 
de Nens de Barcelona 
para desear una buena 

festividad de los Reyes Magos a los 
niños enfermos, una actividad en-
marcada dentro de la campaña de 
la Fundació FC Barcelona ‘Un sue-
ño para un regalo’.
Messi y Suárez, que venían de 
participar en el entrenamiento de 
puertas abiertas en el Miniesta-

di, arrancaron la sonrisa de los ni-
ños del Àrea Central de la Funda-
ció Hospital de Nens de Barcelona 
con su naturalidad y sencillez. Los 
delanteros del FC Barcelona llega-
ron en autocar al centro, en la ca-
lle Consell de Cent 437, siendo reci-
bidos por el Director General, el Dr. 
Javier Massaguer Cabrera.
Acompañaron a los dos compo-
nentes de la MSN el vicepresidente 
tercero y responsable del Área De-
portiva Jordi Mestre y el comisio-
nado del Espai Barça Jordi Moix. 
También los acompañó el direc-
tivo responsable de Peñas Jordi 

Durà y el responsable de la aten-
ción al futbolista Pepe Costa.
Ambos jugadores llegaron a las 
13.47 horas y se fueron a las 14.25 
levantando una gran expecta-
ción en el centro. Los jugadores 

pasaron primero por urgencias y 
después subieron a la segunda y 
tercera planta (donde están los in-
gresados). Luego visitaron la pri-
mera (donde están los operados). 
En todas las plantas arrancaron 
sonrisas a los niños y se fotografia-
ron con ellos, además de hacerlo 
con el personal de la Fundació del 
Hospital de Nens.

COINCIDEN CON CAPDEVILA Los 
cracks del FC Barcelona coincidie-
ron con el también futbolista Joan 
Capdevila, ex del RCD Espanyol 
y Villarreal CF, entre otros equi-
pos, ahora en las filas del FC San-
ta Coloma de Andorra. El hijo de 
Capdevila, que fue campeón del 
Mundo con la selección española 
en Sudáfrica 2010 y de la Euroco-
pa de Naciones de Austria y Suiza 

El Barça reparte ilusión
Toda la plantilla del Barça pasó del Mini Estadi a los hospitales en una 
mañana en la que los jugadores transformaron el día en el más 
emocionante del año para los niños que permanecen ingresados

Los jugadores se 
distribuyeron 
por diferentes 
centros para 
visitar a los 
niños enfermos

TRADICIONAL VISITA ► EN LA CAMPAÑA UN SUEÑO POR UN REGALO

Los jugadores 
dieron una 
alegría a 
los niños 
ingresados. 
Messi y Suárez 
coincidieron con 
Capdevila con 
su hijo enfermo  
// J. FERRÁNDIZ/  
M. CASANOVAS

Ç

DAVID SALINAS
Barcelona
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n por los hospitales
Messi y Suárez 
coincidieron con 
Joan Capdevila, 
jugador que 
tiene a su hijo 
ingresado 

2008, se encuentra ingresado en 
el centro aquejado de un proble-
ma en las vértebras.

OTROS HOSPITALES Una de las re-
presentaciones más numerosas 
fue la que se desplazó al Hospi-
tal de Sant Joan de Déu, integrada 
por los jugadores Neymar, Piqué, 
Sergi Roberto, Paco Alcácer y 
Umtiti y el técnico Robert More-
no. El vicepresidente primero Jordi 

Cardoner, el directivo Xavier Vi-
lajoana y los patrones de la Fun-
dació Lucía Caram y Javier Pérez 
Farguell completaron la nómina 
azulgrana en este hospital Inies-
ta, Rakitic, Denis Suárez, Jordi 
Alba y Masip hicieron felices a los 
niños del Hospital Vall d’Hebron, 
al que asistieron acompañados 
por el segundo entrenador, Juan 
Carlos Unzué, la directiva Maria 
Teixidor, el director ejecutivo de 
la Fundació FC Barcelona, Nacho 
Mestre, y los patronos Josep Mal-
donado y Mohammed Chaib.
El Hospital de Barcelona recibió al 
entrenador, Luis Enrique Martí-
nez y al psicólogo Joaquín Valdés 
junto a los jugadores Busquets 
y Mathieu y el directivo Pau Vi-
lanova y el CEO del FC Barcelona 
Òscar Grau. Y hasta al Hospital de 

Sant Pau se desplazaron Arda Tu-
ran y Mascherano junto al prepa-
rador físico Rafel Pol, el directivo 
Emili Rousaud y el patrón de la 
Fundació Ramon Garriga.
El Hospital Universitari Germans 
Trias i Pujol (Can Ruti) de Bada-
lona acogió a Ter Stegen y Ra-
finha, a quienes acompañaron el 
secretario de la Junta, Jordi Cal-
samiglia, y el patrón de la Funda-
ció Ramon Alfonseda, también 
presidente de la Agrupació Barça 
Jugadors (ABJ). Hasta el Cotto-
lengo Padre Alegre se desplazaron 
André Gomes, Cillessen, el pre-
parador físico Edu Pons y el pa-
trón de la Fundació Enric Roca. Y 
a la Casa Ronald McDonald con-
taron con la presencia de Digne y 
Aleix Vidal, junto con el técnico 
Joan Barbará.

Los jugadores 
se hicieron 
fotos, firmaron 
autógrafos 
y llevaron 
regalos a los 
más pequeños. 
Su presencia 
convirtió el 
día en el más 
emocionante 
para todos ellos  
// EFE/AFP
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ESTHER ARMORA 

BARCELONA 

La epidemia de gripe, que comenzó el  

29 de diciembre adelantándose cua-

tro semanas a las dos temporadas an-

teriores, ha disparado las urgencias 

en algunos hospitales de referencia de 

Barcelona como el Sant Pau, el Clínic 

o el Vall d’Hebron. En el primero, la ac-

tividad asistencial se ha doblado con 
respecto a la de un día normal.  

«En estos momentos estamos vien-

do una media de 300 pacientes al día, 

la mayoría por gripe, lo que supone un 

50 por ciento más de lo habitual», se-

gún precisa a este diario el responsa-

ble de la Unidad de Urgencias del Hos-

pital de Sant Pau, Salvador Benito. Ma-

tiza, no obstante, que este incremento 

asistencial no ha colapsado, por aho-

ra, el servicio y que «además de la gri-

pe, también estamos viendo muchos 

casos de infecciones respiratorias y 

enfermedades víricas que, en el caso 

de los enfermos más frágiles, descom-

pensan a otras que tienen asociadas». 

«Por ahora se responde bien» 
En el Hospital Clínic tampoco hay co-

lapso pero sí se ha intensificado la ac-

tividad a raíz de la llegada de la fase 

epidémica. «Hay más afluencia de la 

normal, aunque es la habitual de esta 

época del año y por ahora se está res-

pondiendo bien», precisan portavoces 

de Urgencias del Hospital. 

La gripe también ha aumentado las 

urgencias en el Hospital Vall d’Hebron, 

centro que tuvo ya una punta asisten-

cial el 11 de diciembre, aunque no por 

gripe sino por afecciones respirato-

rias, ya que se produjo días antes de 

que se declarara la fase epidémica. 

Fuentes de este centro indicaron a ABC 

que «estos últimos días están llegan-

do al hospital más casos de gripe. Hay 
más actividad pero no podemos decir 

que haya colapso ni saturación».  

Ayer por la mañana había en el cen-

tro barcelonés un total de 63 pacien-

tes pendientes de ser trasladados a 

planta, de ser dados de alta o de ser 

derivados a otro centro sanitario. En 

estos últimos días la afluencia de pa-

cientes se ha disparado un 37 por cien-

to en este hospital. «Que haya pacien-

tes que estén esperando una cama en 

la unidad de urgencias o de observa-

ción no significa que no se esté res-

pondiendo bien a nivel asistencial», 

aclaran los citados portavoces.  

En el Hospital de Bellvitge también 

se ha notado un incremento asisten-

cial, principalmente por gripe. «En los 

dos últimos días hemos percibido más 

afluencia de casos de gripe, aunque 

los estamos asumiendo bien con las 

camas adicionales de invierno», indi-

can fuentes del centro. Desde el lunes, 

la unidad de Urgencias está asistien-

do una media de 380/400 pacientes al 

día frente a los 295/300 habituales. 

De forma más tímida ha irrumpido 

la gripe en el Hospital del Mar. Porta-

voces del servicio de urgencias de este 

hospital aseguran que «han llegado 

casos de gripe pero sigue habiendo 

más actividad por cuadros cardiores-

pitatorios». Estos días están registran-

do una media de 280 asistencias dia-

rias, la habitual en esta época del año. 

«Situación de guerra» 
El  secretario general del Sindicato de 

Médicos, Josep Maria Puig, por su par-

ta, denunció ayer que «los profesiona-

les de urgencias están trabajando como 

si estuvieran en situación de guerra o 

de gran catástrofe». En declaraciones 

a Rac 1, denunció que las urgencias lle-

van saturadas «desde los últimos 

años», y que el inicio de la epidemia 

de gripe ha convertido la «saturación» 

en «colapso».

La gripe dispara las urgencias 
hospitalarias en Cataluña
∑ Los epidemiólogos 

prevén que la punta de 
casos se produzca en 
tres semanas

La epidemia de gripe se ha 
adelantado este año cuatro 
semanas recuperando así su 
patrón clásico, que se alteró en 
los dos años anteriores, según 
explica a ABC Anna Martínez 
técnica de la Subdirección 
General de Vigilancia y Respues-
ta a Emergencias de Salud 
Pública. Este año, a diferencia de 
otros anteriores, el virus que 
circula es mayoritariamente el 
contenido en la vacuna lo que, 

según la experta, «hace que 
aumente su eficacia». «Hasta 
ahora el virus mayoritario que 
circula tanto en Cataluña, como 
en el resto de España y en 
Europa, es el del tipo A, subtipo 
H3», dice Martínez. Los expertos 
no prevén sorpresas en esta 
epidemia, que prevén que 
registre su punta dentro de dos o 
tres semanas. En Cataluña hay 
111,03 casos de gripe por cada 
100.000 habitantes.

«El virus que circula es el de la 
vacuna; eso aumenta su eficacia»

ABC 
La epidemia ha aumentado las urgencias en Bellvitge 

63 pacientes sin cama 
En el Vall d’Hebron había 
ayer por la mañana 63 
pacientes en espera de cama

ABC BARCELONA 

El año 2016 fue el quinto más cáli-

do en Cataluña desde que se toman 

registros, según informó ayer el Ser-

vicio Meteorológico de Cataluña 

(SMC) en su balance anual de cli-

matología, que destaca que en el Ob-

servatorio del Ebro (Tarragona), con 

datos desde 1905, ha sido el año más 

caluroso. Todos los meses del año 

2016 han registrado una tempera-

tura media superior a la media cli-

mática correspondiente, lo que sólo 

tiene un precedente, en 2009. 

El promedio de la temperatura 

máxima ha sido especialmente ele-
vada, con una anomalía de +1,9 ºC, 

igualando el registro de 2011 y sólo 

superada por el 2015. En cuanto a 

la temperatura mínima, la media 

ha sido la séptima más cálida, con 

una anomalía de +1,2 ºC, según Efe. 

En cuanto a la precipitación, se-

gún el SMC, el 2016 ha sido un año 

seco casi toda Cataluña, aunque con 

algunas zonas que han presentado 

normalidad pluviométrica o que in-

cluso lluviosas, situadas estas en el 

Pirineo, Prepirineo, en puntos de 

Ponent y de la depresión Central, o 

del litoral y prelitoral sur. 

Año seco 
En general, casi toda Cataluña ha 

recogido una precipitación que re-

presenta entre un 70 % y un 90 % de 

la media climática del período en-

tre 1961-90, siendo el Montsià, Baix 

Ebre, Vallès Occidental, Baix Llo-

bregat, el Alt Penedès y la Selva las 

comarcas donde el déficit ha sido 

más acusado. En el Observatorio 

del Ebro, que inició sus registros en 

julio de 1905, la temperatura media 

anual de 2016 fue de 18,7° C, el más 

cálido junto con los años 2014 y 2011, 

que presentaron un valor idéntico. 

El valor supone una anomalía 

respecto de la media climática 1961-

1990 de +1,8 ° C, y la contribución 

positiva ha sido causada sobre todo 

por los valores de temperatura má-
xima. La temperatura máxima me-

dia fue de 24,4° C y la temperatura 

mínima media de 13,0° C, valores 

que suponen una anomalía de +2,1° 

C y +1,5°C respectivamente. 

Excepto este último diciembre, 

que ha presentado rasgos de nor-

malidad, todos los demás meses del 

2016 registraron una anomalía po-

sitiva, y en enero superó el umbral 

de los +3°C, siendo el invierno 2015-

2016 el más cálido en 112 años. 

En cuanto al segundo observa-

torio más antiguo, el Observatorio 

Fabra de Barcelona, que acumula 

datos desde 1913, la temperatura 

media anual ha sido de 16,5° C, el 

tercero más cálido de la serie, de-

trás de los años 2015 y 2006.

El año 2016 fue el 
quinto más cálido 
en Cataluña desde 
que hay registros 

Meteorología
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Mèdia
RÀDIO

50 anys de solidaritat radiofònica
La campanya ‘Cap nen sense joguina’ celebra mig segle a Ràdio Barcelona amb 20 hores en directe

Des del 1967, els Reis d’Orient tam-
bé es recorden dels nens i nenes més 
desfavorits de Barcelona. Ho fan 
gràcies a la campanya Cap nen sense 
joguina, una iniciativa del Casino 
l’Aliança del Poblenou i de Ràdio 
Barcelona –que des de fa uns anys 
compta també amb el suport de 
l’Ajuntament i El Corte Inglés– i 
que avui celebra el cinquantè ani-
versari. Per això, l’emissora de la ca-
dena SER ha preparat per a aques-
ta vigília de Reis una marató radio-
fònica de 20 hores, des d’avui a les 
9 del matí fins demà a les 5 de la ma-
tinada, durant la qual passaran per 
l’estudi Toresky de Ràdio Barcelo-
na més de 50 professionals que ac-
tualment o en el passat han format 
part de la seva plantilla.  

Antoni Bassas, Iñaki Gabilondo i 
Gemma Nierga, acompanyats de la 
presentadora habitual del programa, 
Rosa Badia, conduiran el tram inici-
al de la marató, que fins al vespre can-
viarà de veus cada hora. Aquest pri-
mer bloc comptarà amb la presència 
del president de la Generalitat, Car-
les Puigdemont, i l’alcaldessa de Bar-
celona, Ada Colau. Andreu Buena-
fuente, Carles Francino, Josep Cuní, 
Helena Garcia Melero, Jordi Hurta-

BARCELONA
ALBERT CASTELLVÍ ROCA

01. Joguines a l’estudi de Ràdio Barcelona en una de les primeres edicions de Cap nen sense joguina. 02. Rosa Badia, al programa de l’any passat. PRISA RADIO

do, Ariadna Oltra, Toni Clapés, Àn-
gel Casas, Lídia Heredia, Jordi Évo-
le, Sergi Mas, Pitu Abril o Oriol Grau, 
entre d’altres, es faran càrrec del pro-
grama en diversos moments al llarg 
del dia. “Són moltes hores de ràdio, 
no s’havia fet mai”, explica Badia a 
l’ARA. “A cada franja hi haurà profes-
sionals diferents, amb estils dife-
rents i amb temàtiques diferents. 
Tots parlaran del Cap nen sense jo-
guina, però també es tractaran altres 
qüestions”, diu la periodista. A cada 
hora hi haurà, a més, actuacions mu-
sicals d’artistes com Manu Guix, Ani-
mal o Ramon Mirabet.  

A les nou de la nit s’acabarà 
aquesta retrobada d’antics i nous 
professionals de l’emissora i el pro-
grama adoptarà el seu format habi-
tual: una subhasta solidària d’una 
cinquantena d’objectes cedits per 
personatges famosos, comandada 
per Badia. “No hem de perdre de vis-
ta que el que volem és recollir diners 
per comprar joguines”, recorda la 
presentadora. La principal via per 
aportar recursos a la campanya 
–que l’any passat va recollir 28.090 
euros– és licitar per alguna de les 
peces que se subhastaran, tot i que 
també es poden fer donacions eco-
nòmiques directes o bé comprar el 
llibre solidari Vull tot això, elaborat 
a partir dels desitjos que han ex-
pressat, a través del programa de

Ràdio Barcelona Tot és comèdia 
–presentat per Badia–, 79 persona-
litats de diversos àmbits. A més, du-
rant tot el dia, els oients també po-
dran portar joguines noves a l’es-
tand situat davant dels estudis de 
l’emissora, al carrer Casp de Barce-
lona. “Algunes persones m’expli-
quen que quan eren petites ja ana-
ven a la ràdio a portar joguines. For-
ma part de la història de la ciutat”, 
destaca la presentadora. 

Demà al matí, la 50a edició de Cap 
nen sense joguina culminarà amb 
una Cavalcada de Reis que, com és 
tradició, visitarà el centre d’educa-
ció especial Nen Déu, el centre 
d’acollida Sant Josep de la Munta-
nya i l’Hospital de Sant Pau. Les jo-
guines que s’hagin recollit i comprat 
gràcies a la iniciativa, però, arriba-
ran a més de 10.000 infants de nom-
broses entitats socials de Barcelona.  

Rosa Badia no recorda quina va 
ser la primera vegada que va presen-
tar Cap nen sense joguina, però cal-
cula que ja n’ha conduït més de 30 
edicions, des de principis dels anys 
80. “És molt emocionant ser a l’es-
tudi Toresky i veure el públic fent 
cua per entrar-hi. Quan fas un pro-
grama d’aquest tipus tens la sensa-
ció d’estar fent una cosa útil. Jo he 
vist els nens que reben les joguines 
el dia 6, i sé que val la pena”, refle-
xiona la presentadora.e

Especial  
Presentadors 
que havien 
estat a Ràdio 
Barcelona hi 
tornaran per 
l’aniversari

Subhasta 
Es pot licitar 
per quedar-se 
més de 50 
objectes 
donats per 
famosos

Samarretes, guitarres, 
un bolígraf i un sopar
● Esportistes
Futbolistes com Leo Messi o Ge-
rard Piqué aporten a la subhasta 
samarretes signades, i Kiko Casilla 
uns guants. També hi ha un xan-
dall de Pep Guardiola i unes botes 
utilitzades per Marc Márquez. 
● Músics
Es poden aconseguir guitarres de 
Gossos, Amaral i Manu Carrasco, 
un barret de Leiva i una samarreta 
de Dani Martín. Shakira i Robbie 
Williams ofereixen una bandera
del Barça signada per tots dos.
● Cultura
Un cartell de Pulp fiction signat
per Christopher Walken, un còmic 
de Batman dedicat per Frank Mi-
ller, un dibuix de Jaume Plensa i 
una obra de Lita Cabellut també
sortiran a subhasta. 
● Polítics
Joana Ortega ha cedit la samarre-
ta de “Dirty lips mood” que duia a 
la roda de premsa sobre la deman-
da pel 9-N. Miquel Iceta aporta un 
disc dels Bee Gees i Mariano Rajoy 
un bolígraf de la Moncloa. 
● El Celler de Can Roca 
Els germans Roca ofereixen un so-
par a la cuina del seu restaurant. 

02 01 
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a <<carencias en la estructura, falta
de camas y de previsi6n>>. Apunt6
que las insuficiencias en las Urgen-
cias son permanentes.

<~Hace m~is de un aflo que esta-
mos igual. E1 mattes llegamos a 71
pacientes en el nivel dos, que re-
quieren de una atenci6n inmediata,
cuando el espacio es para 35 usua-
rios>>, advirtieron fuentes de la sec-
ci6n sindical de USOC en el centro
de Sabadell. ((El problema estgt 

Sant Pau registra
un 50% m&sde
actividad y el Vail
d’Hebron, un 37%

Varios pacientes en la puerta de entrada al servicio de Urgencias del Hospital Parc Tauli de Sabadell, ayer, OSCAR ESPINOSA

La gripe colapsa las urgencias
de los hospitales catalanes
La mitad de los pacientes del Tauli espera m&s de 24 horas para ingresar en una habitacidn

JORDI RIBALAYGUE BARCELONA
La llegada del inviemo y el adelan-
to de la epidemia de gripe est/~
afectando a hospitales pfiblicos co-
mo el Parc Tauli de Sabadell, don-
de <<la mitad>> de los pacientes tar-
da <<entre 24 y 26 horas>> en lograr
una habitaci6n, reconoci6 ayer la
directora ejecutiva en funciones
del centro, Pepi Rivera. <<Tenemos
algOn paciente que lleva cuatro di-
as en Urgencias>>, admiti6.

Las infecciones respiratorias y la

gripe han elevado la afluencia a
otros grandes recintos hospitala-
rios. Un 50% m~is de usuarios se
desplaz6 al Sant Pau de Barcelona,
un 37% mgts al Vall d’Hebron, un
20% m/~s al Trias i Pujol de Badalo-
nay un 25% a Bellvitge, en EHospi-
talet de Llobregat, informa Efe.

Quienes acuden a Urgencias del
Tauli tardan una media de 20 horas
a ingresar en el firea correspondien-
te, segtin los informes del centro di-
fundidos por el comit6 de empresa.

Habia 40 personas sin habitaci6n a
media maflana de ayer; 24 de ellas
llevaban m/ts de un dia pendientes
de set ingresadas. Muchas aguarda-
ban en camillas en los pasillos. La
cifra se redujo a 35 hacia el medio-
dia, asegur6 la directora.

La mayoria de los pacientes en es-
pera son de edad avanzada, con en-
fermedades agravadas a por el frio.
Rivem niega que la satumd6n en Sa-
badell se deba a la gripe, pese al au-
mento de la actividad por el virus en

los demfis centros hospitalarios.
Los representantes de los trabaja-

dores del Tauli son esc6pticos con
que el frio explique por si solo el co-
lapso en Urgencias y avisaron que la
situaci6n puede empeorar cuando
las atenciones se incrementen pot
efecto de la epidemia de la gripe,
que alcalzar~i su pico m~iximo en
dos semanas, segfin la Generalita. E1
comit6 de empresa atribuy6 la lenti-
tud en distribuir a los pacientes a los
distintos departamentos del hospital

la estructura de Urgencias. Se han
quedado tan pequefias que ya no
tenemos salas~>, afirmaron. ~Hay
pasillos llenos y personas en las ca-
millas de las ambulancias esperan-
do d6nde se los puede ubicar>>, co-
ment6 un trabajador.

La direcci6n del hospital dot6 el
mattes a Urgencias con 12 camas
m~s, que no iban a entrar en servicio
hasta la semana que viene por la gri-
pe. E1 centro sostiene que ha destina-
do desde diciembre 47 camas m/~s
para prevenir el aumento de urgen-
cias. E1 refuerzo no ha evitado que el
servicio se obstruya; 18 pacientes
fueron trasladados el lunes y el mar-
tes al Hospital de Terrassa y al priva-
do Hospital General de Catalunya
por falta de camas.

<ffenemos d6ficits en las fireas de
sociosanitario y de agudos, con lo
que no tenemos el drenaje necesario
para ingresar a pacientes desde Ur-
gencias)), adujo Rivera. E1Tauli est/~
pendiente de ampliar el departamen-
to de agudos con unas 80 camas.

E1 grupo parlamentario del PSC
reclam6 ayer la apertura de unida-
des de urgencias en los ambulato-
rios y recuperar las camas fuera de
servicio en los hospitales.
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Les germanes Alba, Rosa, Laura
i Marta Tous, directives de la man-
resana Joieria Tous, figuren entre
els finalistes per Catalunya a la
a edició del Premi Emprenedor
de l’Any organitzat per la consul-
tora internacional EY. Les acom-
panyen en la candidatura Jaime
Oliver Montero, conseller delegat
de Transcoma Grup Empresarial,
i Joan Miquel Torras, president de
Zanini Auto Grup. L’acte de pro-
clamació va tenir lloc dimecres al
recinte modernista de Sant Pau, i
va tenir la presència del President
Carles Puigdemont.

Els finalistes aspiraran al guar-
dó final, juntament amb els repre-
sentants de la resta de zones de
l’Estat, que es lliurarà el proper
mes de març a Madrid. L’objectiu

del premi és reconèixer la tasca
empresarial dels emprenedors,
així com la seva capacitat de lide-
ratge i l’esperit innovador.

Les germanes Alba, Rosa, Lau-
ra i Marta Tous, Joan Miquel Tor-
ras i Jaime Oliver Montero com-
petiran amb la resta de finalistes
estatals davant un jurat format per
personalitats del món empresa-
rial, institucional i acadèmic, que
valorarà cada candidat per triar el
guanyador estatal del premi. El
candidat escollit representarà Es-
panya a la final mundial del Premi
Emprenedor de l’Any.

Les quatre filles del matrimoni
de Salvador Tous i Rosa Oriol van
aprendre el negoci des de molt jo-
ves i segueixen en una marca con-
solidada en l'àmbit global, amb
presència als cinc continents i
més de  botigues a ciutats com
Barcelona, Madrid, Nova York,
Xangai, Tòquio, Moscou, Mèxic
DF i Dubai. La firma va generar
unes vendes de  milions d’eu-
ros el , el , més que l'any
anterior.

ACN BARCELONA

Alba, Rosa, Laura i Marta
Tous, finalistes al Premi
Emprenedor de l’Any
�Competiran amb Jaime
Oliver i Joan Miquel Torras
per representar Catalunya
al premi estatal
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PER A GENT COMPROMESA
22dg.

POTS
2,99€

BITLLETS I
MONEDES  6,95 €

BUFANDES  9,95 €
PAELLES  19,95 €

MULTITUDINÀRIA MARXA DE LES DONES ALS EUA PANORAMA
3Pàgines 16 a 22

AFP / ANDREW CABALLERO-REYNOLDS

‘No’ global a Trump
Protesta de mig milió de persones a 
Washington i de desenes de milers al món

El nou president declara la guerra a 
l’‘establishment’ amb les seves primeres mesures

Manifestants a la marxa d’ahir, amb el Capitoli al fons.

Ismael Rodríguez 
Clemente, el detingut.

Un caçador 
mata dos 
agents 
rurals a prop 
de Lleida

TRAGÈDIA A ASPA

3Va disparar al cap 
de les dues víctimes 
i després es va 
entregar als Mossos
COSES DE LA VIDA
3Pàgines 40 i 41

ANTONI COMÍN

COSES DE LA VIDA 3Pàgines 42 i 43

«En èpoques de 
grip, els hospitals 
operaran menys»

CONSELLER DE SALUT

Barcelona ja té un gos 
per cada deu veïns

AUGE DE LES MASCOTES

3El 10% dels gossos censats són de races perilloses
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Estat de la sanitat pública 3 El responsable

ÀNGELS GALLARDO
BARCELONA

Antoni Comín (Barcelona, 1971), 
conseller de Salut des de fa un any, 
s’ha proposat canviar per sempre la 
tendència que cada hivern, quan ar-
riba l’epidèmia de grip, satura els 
serveis d’urgència dels hospitals i 
frena el funcionament general dels 
centres públics. Diu que la solució 
no només depèn de posar-hi més 
diners. Se situa lluny del seu ante-
cessor, membre del Govern d’Artur 
Mas, que va aplicar brutals retalla-
des en el sistema. Vol més pressu-
post per a la sanitat pública –més del 
que hi havia abans de la crisi–, i sosté 
que aquests diners existeixen. Asse-
gura que això no és motiu de discre-
pància a Junts pel Sí.

–L’experiència d’anys anteriors, i les 
mesures que vostès han adoptat, no 
estan evitant que les urgències dels 
hospitals estiguin sempre al límit. 
¿Què falla?
–Tot és insuficient. Des de fa unes 
setmanes estic anant, sense avisar, 
als serveis d’urgència dels princi-
pals hospitals. Estem analitzant i di-
agnosticant en profunditat on és el 
problema. Preparem un Pla Nacio-
nal d’Urgències que crearà unes ur-
gències capaces d’adaptar-se a una 
demanda variable sense causar pro-
blemes.

–¿No serveixen els plans en marxa?
–És evident que són insuficients. 
Catalunya disposa d’un instrument 
per a les epidèmies de grip, el Pla 
Integral d’Urgències de Catalunya 
(PIUC), que consisteix bàsicament 
a posar més diners quan arriba l’hi-
vern, perquè els hospitals puguin 
obrir més llits i contractar més per-
sonal. Això ho mantenim, i hem 
augmentat el pressupost del PIUC. 
No és suficient.

–¿L’obertura de 1.200 llits hospitala-
ris que reclamen els sindicats no se-
ria la solució?
–No. Si fos només qüestió de diners 
per disposar de més professionals 
hauríem acabat amb la saturació a 
les urgències, i no és així. Totes les 
plantes d’hospital on hi ha un llit, 
un matalàs i la tecnologia bàsica per 
hospitalitzar una persona, ja estan 
obertes. No hi ha llits tancats. Una 
altra cosa és que en alguns hospitals 
es van desequipar plantes durant la 
crisi i ara no és possible utilitzar-les.

–¿I l’ocupació de plantes tancades 
que va proposar la CUP? 
–Tampoc serviria. Crec que això de 
la CUP no va ser una proposta ferma. 
Parlaven de forma retòrica o simbò-

lica. Va ser una metàfora que, vaig 
entendre jo, llançaven una alerta 
que deia ‘poseu-hi tots els recursos’. 
Però ja hi són, i són insuficients.

–¿I doncs?
Aquest problema és estructural i 
molt antic. Comú a la resta de comu-
nitats autònomes i menys greu que 
a França i la Gran Bretanya. Això no 
s’arreglarà amb diagnòstics simplis-
tes. Hem d’analitzar el problema.

–Endavant.
–Un 12% de la demanda que reben 
les urgències d’hospital les moti-
ven ciutadans que no pateixen cap 
risc vital i podrien resoldre la seva 
demanda en un CAP. Un altre 52% 
necessita una resposta sanitària ur-
gent, però no necessàriament se’ls 
ha d’oferir en un hospital: poden ser 
atesos en un centre d’urgències d’as-
sistència primària (CUAP).

–Els ciutadans no acostumen a sa-
ber si el seu malestar és gravíssim 
o no.
–No. Ni tenen per què saber-ho. Per 
a això hi ha els sanitaris que atenen 
el telèfon 061.

–Aquest 64% de persones poc greus 
no són les que taponen urgències.
–En efecte. No. Si les canalitzem en 
CAP o CUAP, les urgències seguiran 
plenes. Però aquestes són les que es-
peren hores i hores a les sales d’espe-
ra. La resta, estan greus.

–I en són moltes.
–Sí. És el tipus de pacient que més 
augmenta, i que quan ve a urgènci-
es està malament: supervivents d’un 
càncer, d’un ictus, d’una patologia 
coronària o respiratòria complica-
da… amb una grip es poden posar fa-
tal. Aquests són els que omplen boxs 
i els passadissos. Per a alguns d’ells, 
hem de crear un circuit d’atenció 
des dels CUAP.  Però no tots els hos-
pitals estan igual. 

–Uns estan pitjor que d’altres.
–A vegades és una qüestió d’estructu-
ra (Bellvitge té una àrea d’urgències 
nova i recursos addicionals). Altres 
vegades depèn de la filosofia orga-
nitzativa: el de Sant Pau és un hospi-
tal orientat cap a les seves urgènci-
es, i és capaç de drenar i drenar paci-
ents des d’allà cap a les plantes. Hem 
d’aconseguir que els hospitals mirin 

cap a les seves urgències. Fins llavors 
–no abans de dos anys– hi haurà pro-
blema. I voldria dir una cosa sobre 
les lliteres als passadissos.

–Naturalment.
–Les lliteres, amb pacients, són als 
passadissos, a vegades, per la poca 
capacitat de derivar aquell malalt 
cap a una planta de l’hospital. Pe-
rò, en d’altres –insisteixo, en ocasi-
ons– aquesta permanència al passa-
dís respon a la decisió de la inferme-
ra, que vol tenir el pacient a la vista. 
Més d’una vegada, tenint plaça en 
un box d’urgències, la infermera de-
cideix deixar un malalt, sense fami-
liar acompanyant, al passadís.

–¿Per quin motiu?
–Per la seguretat d’aquell pacient. 
Ho expliquen les infermeres. Des del 
punt de vista professional, el passa-
dís a vegades és un espai assistenci-
al més. Si seguim parlant dels passa-
dissos com una cosa dramàtica, ens 
equivoquem. I no estem justificant 
l’injustificable. Sé que el que estic di-
ent és polèmic. Però és cert.

–Les plantes d’ingrés, en qualsevol 

«Els hospitals operaran 
menys en èpoques de grip»

«Si fos una  
qüestió de  
diners, ja hauríem 
acabat amb  
la saturació  
de les urgències»

33 Antoni Comín, a la Conselleria de Salut de la Generalitat, divendres.

RICARD FADRIQUE

ANTONI COMÍN  Conseller de Salut

DIUMENGE
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LLL

cas, estan plenes tot l’any.
–Sí. Sempre estan ocupades del tot 
per pacients operats de processos no 
urgents, programats per reduir les 
llistes d’espera. Quan aquestes ope-
racions són suspeses per disposar de 
llits lliures, es veu com un error, pe-
rò és lògic.
 
–No ho és per a qui ho pateix.
–Molesta, sí. Per no haver de repro-
gramar pacients que ja havien sigut 
citats per entrar en quiròfan el que 
farem és distribuir la cirurgia no ur-
gent durant la resta de l’any, de ma-
nera que no coincideixi amb els pics 
de màxima epidèmia de grip a l’hi-
vern.

–¿A l’hivern deixaran d’operar?
–No dic no operar, sinó modular o 
reduir el volum de cirurgia no ur-
gent, de manera que els hospitals 
operin menys quan hi hagi epidè-
mia de grip. Sentit comú.

–Empitjorarà la llista d’espera.
–No. D’això se’n diu eficiència or-
ganitzativa. Si hi ha un moment de 
l’any en què necessitem més llits per 
absorbir la demanda d’urgències, 
no és lògic posar-hi un gran volum 
de cirurgia programable.
 
–Aquesta legislatura serà curta. 
¿Què voldria deixar com a llegat?
–El meu objectiu és elaborar refor-
mes que facin que el sistema sigui 
més just i equitatiu, que garanteixin 
la seva sostenibilitat. El model que 
tenim és equitatiu, té molta qualitat 
i és sostenible, però està infrafinan-
çat. Ja ho estava abans de la crisi i ai-
xò s’ha de solucionar. El PIB sanitari 
espanyol i català està tres punts per 
sota del que dediquen a aquest tema 
França o Alemanya.

–Salut ha perdut 1.500 milions.
–Entre el 2010 i el 2014. Aquest any, 
n’haurem recuperat 500 si s’apro-
ven els pressupostos.
  
–Durant la crisi, el Govern d’Artur Mas 
va assegurar que el sistema és insos-
tenible. Va aplicar les pitjors retalla-
des de tot Espanya, argumentant que 
calia fer més eficients els centres. 
Vostè diu que el sistema estava i està 
infrafinançat. ¿Existeix disparitat en 
aquest punt a Junts pel Sí?
–En absolut. Ningú m’ha dit que no 
facin falta més diners per a la sanitat 
pública. De tot el que ha fet la Gene-
ralitat en els últims 35 anys, l’obra 
més valuosa és el sistema de salut 
públic. Els ciutadans ho veuen així. 
És l’única part del nostre estat del 
benestar que pot parlar de tu a tu 
amb el millor del sector a la resta del 
món. No passa amb ensenyament o 
amb serveis socials. Ningú vol que 
s’espatlli. Existeixen recursos, però 
s’escapen.

–¿Per on s’escapen?
–Tenim el dèficit fiscal més gran 
d’Europa. Un nivell de frau fiscal, 
a Espanya i Catalunya, anormal en 
l’entorn europeu. I una despesa en 
desocupació que és la més elevada 
d’Europa. Són tres clavegueres que 
s’emporten els recursos econòmics. 
El sistema productiu podria sostenir 
perfectament la sanitat pública eli-

«A vegades, estar 
en un passadís 
és decisió de la 
infermera, que 
vol tenir el pacient  
a la vista»

minant aquests forats fiscals.
–L’Institut Català de la Salut (ICS) va 
perdre 980 metges i 1.500 inferme-
res. Els professionals treballen al lí-
mit. I cobren el 25% menys.
–Treballen amb molta pressió, sí. 
Som conscients del desgast. M’he 
passat dies sencers parlant amb ells. 
Hospital per hospital.

–¿Què li han dit?
–Que estan cansats. Que han sigut 
anys molt durs. Que les absències no 
se supleixen. Als CAP els metges han 
d’assumir els pacients de la consul-
ta del costat quan el seu company es-
tà malalt o de vacances. Això té un 
límit.

–¿Què passarà si això segueix 
d’aquesta manera?
–Acabarà afectant la qualitat de l’as-
sistència que reben els ciutadans. 
Les condicions en què treballen no 

«Ningú a Junts  
pel Sí m’ha dit  
que no facin  
falta més diners  
per finançar la  
sanitat pública»

són sostenibles en el temps. Encara 
que sembli un miracle, els resultats 
en salut no han empitjorat. Al con-
trari, han millorat.

–¿Què faran?
–Augmentar les plantilles. I millo-
rar els salaris. 

–En la situació actual de saturació dels 
serveis, ¿és possible prescindir de la 
contractació d’activitat a  centres pri-
vats, la Clínica del Vallès i l’Hospital 
General de Catalunya (HGC)?
–A la Clínica del Vallès no en necessi-
tem. L’activitat que se li contractava 
l’absorbeix perfectament l’Hospital 
del Parc Taulí. Un dels meus objec-
tius és desprivatitzar la sanitat pú-
blica, i ja hem expulsat del sistema 
aquests dos centres. La possibilitat 
de contractar-los puntualment ac-
tivitat sempre ha existit, però quan 
formaven part del sistema estàvem 
obligats a fer-ho.

–¿Què passarà amb el HGC?
–Li seguirem contractant sessions 
de radioteràpia. I mantenim l’ofer-
ta de comprar l’hospital. Una bona 
oportunitat per a ells. H 
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Barcelona q El temporal marítim 
a la costa catalana es va traduir 
ahir en grans onades d’una 
mitjana de quatre metres i amb 
pics de fins a set metres al cap de 
Begur. A Barcelona (foto) es va 

mantenir el pla bàsic d’emergència, 
amb la prohibició d’accedir als 
espigons i la precaució a les platges, 
des d’on es podia contemplar 
l’espectacular onatge, que va 
castigar el litoral de la ciutat. També 

hi va haver  forts vents, amb 
registres de més de 80 km/h a 
l’Observatori Fabra de Barcelona i 
en punts del Vallès Oriental, el 
Maresme i la Selva, on es preveia 
que anessin a més. 

RICARD CUGAT

ONADES DE 7 METRES A LA COSTA CATALANA I FORTS VENTS

noves mesures de la dGT 

la velocitat es limitarà en 
vies amb afluència ciclista

EL PERIÓDICO 
BARCELONA

L
a Direcció General de  
Trànsit limitarà la velo-
citat dels cotxes i dels ve-
hicles pesants a les car-

reteres i en els dies i hores de més 
afluència de ciclistes i restringi-
rà la circulació de determinats ti-
pus de camions a les vies conven-
cionals amb més densitat de 
trànsit i alta sinistralitat, sem-
pre que hi hagi una alternativa 
viària millor. 
 Són algunes de les mesures es-
pecials de regulació del trànsit 
que el nou equip de la DGT, diri-
git pel director general  Gregorio 
Serrano, posarà en marxa aquest 
any i que complementaran un al-
tre paquet de decisions urgents 

Trànsit no 
autoritzarà proves 
esportives els dies 
d’alta circulació

Les carreteres 
afectades se 
senyalitzaran de 
manera específica 

que està preparant aquesta direcció 
general per intentar reduir el nom-
bre d’accidents. 
 Per afavorir la coexistència en 
les millors condicions de seguretat 
viària dels ciclistes i dels vehicles 
lleugers i pesats, Trànsit limitarà 
la velocitat màxima en aquells di-
es i hores de més presència d’aficio-
nats al ciclisme, segons ha informat 
en un comunicat. Aquests trams se 
senyalitzaran de manera específica 
per indicar aquesta circumstància 
i el llistat complet es podrà consul-
tar a la pàgina web de Trànsit, on pe-
riòdicament s’aniran actualitzant 
a mesura que s’hi incorporen nous 
trams. 
 A causa de la perillositat intrín-
seca per la confluència de vehicles 
pesants i lleugers en vies convenci-

onals amb elevat trànsit i acciden-
talitat, quan existeixi una alterna-
tiva de carretera de més capacitat 
i millor traçat es restringirà el pas 
de camions per aquests trams espe-
cífics, pels denominats punts ne-
gres. També s’actualitzarà la xarxa 
de carreteres que han d’utilitzar els 
vehicles de transport de mercaderi-
es perilloses.
 La DGT tampoc autoritzarà pro-
ves de caràcter esportiu, marxes ci-
clistes populars o altres esdeveni-
ments durant els dies en què hi ha-
gi una elevada intensitat de trànsit 
a les carreteres. I es vetarà la circu-
lació a determinats vehicles quan 
hi hagi circumstàncies meteorolò-
giques adverses que puguin afectar 
la circulació, com és el cas de la neu, 
vent molt fort o pluges torrencials. 
Així mateix, Trànsit també preveu 
que es paralitzin les obres en aque-
lles carreteres i autovies durant els 
dies d’operacions especials de tràn-
sit, si no han de «ser executades de 
manera urgent i inajornable», afir-
ma. H
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El 2017 és l’any en què
Calldetenes ha d’acabar el
pavelló municipal després
de 10 anys d’obres i d’en-
trebancs, una instal·lació
que obrirà la porta a diver-
sos serveis relacionats
amb l’esport i la salut al
municipi però que, mal
gestionat, pot ser un pro-
blema. Aprofitant la con-
centració de la zona espor-
tiva –la piscina, el pavelló i
el camp de futbol es troben
de costat– i la voluntat de
treure més rendiment de
les instal·lacions, la regi-
doria d’esports de Callde-
tenes va presentar al ple la
proposta per fer més efi-
cients les instal·lacions es-
portives municipals, i es
va aprovar. “Tindrem un
pavelló sobredimensionat
per a Calldetenes, per
tant, cal treure el màxim
profit d’aquesta instal·la-
ció”, va explicar el regidor
Sergi Velasco. L’estudi
que s’ha fet proposa la
creació d’un carnet de soci
que ha de permetre tenir
accés a alguns serveis mu-
nicipals com poden ser el
gimnàs, que es crearà al
pavelló, d’una banda, i de
l’altra, permetre gaudir de
descomptes a l’hora d’ins-

criure’s en entitats espor-
tives de Calldetenes o de
comprar l’abonament de
la piscina per a l’estiu:
“L’objectiu és que el pave-
lló sigui més rendible”, va
explicar Velasco, tenint en
compte que un pavelló té
uns costos fixos tant si
s’utilitza molt com poc. En
aquest sentit, i en absèn-
cia del regidor d’Hisenda,
el regidor Abel Blancafort
va explicar al ple: “Solen
ser instal·lacions deficità-
ries però el marge pot va-
riar molt si se’n fa un ús in-
tensiu. És el que es vol
aconseguir.”

Camí marcat
Des de l’alcaldia, Marc
Verdaguer també va expli-
car que el referent que te-
nen en ment és l’Espai
d’Aigua i Salut de Taradell,
que van inaugurar fa gai-
rebé dos anys: “Amb una
instal·lació també molt
gran, van implantar
aquesta fórmula del car-
net de soci i els ha funcio-
nat.” La idea és començar
la campanya de captació
de socis uns mesos abans
de la inauguració del pave-
lló, prevista per al final de
l’any 2017, i que els avan-
tatges i promocions entrin
en vigor amb l’obertura de
l’equipament. ■

Calldetenes vol
treure més
rendiment de la
zona esportiva

G. Freixa
CALLDETENES

a Amb l’obertura del pavelló i
l’ampliació de serveis, volen crear un
carnet de soci per fer esport al poble

Interior del pavelló de Calldetenes, una instal·lació que s’ha
d’acabar durant aquest 2017 ■ G.F.

oan Pujol, un fuster d’Igua-
lada, va veure, una nit de
l’any 1607, una dona nua
sobre una mena de boira al

capdamunt de la torre fortificada
de Vilanova del Camí. Amb els seus
ulls relatava que havia vist com
“després, dita dona sen baixa de la
dita torra ab la dita boira espesa
baix al castell ÿ entrà dintre de un
apossento”. Pujol va assegurar que
era Jerònima Fàbregues, de Vila-
nova del Camí. El fuster i altres ve-
ïns de la zona van relatar casos en
què Na Jerònima havia utilitzat els
seus poders màgics de bruixa per
fer maleficis, provocar morts i al-
tres mals.

Una investigació de Xavier Jor-
ba i Serra va treure a la llum
aquests casos de bruixeria que
recullen actes de processos judi-
cials que es conserven a l’Arxiu Co-
marcal de l’Anoia. Un grup de jo-
ves de Vilanova del Camí s’ha aple-
gat en un col·lectiu efímer que por-
ta per nom Na Jerònima amb l’ob-
jectiu de portar a escena aquest fet
singular.

Són sis joves implicats en dife-
rents àmbits que van començar a
treballar, el passat mes de setem-
bre, en una proposta escènica que
es representarà el proper 28 de ge-

J

ner a la plaça Major de Vilanova
del Camí. Ahir dissabte, van fer un
primer tast amb una ruta guiada
pels escenaris de la història origi-
nal, fa més de quatre segles.

La periodista Laura Farreras és
un d’aquests joves que tenen com
a objectiu “donar una identitat cul-
tural pròpia a Vilanova”, aprofi-
tant que tenen a la seva història
“un cas tan singular”. Tant ella
com els altres joves del grup han
fet “moltes coses per Igualada”, pe-
rò volen “dotar d’elements” la cul-
tura del seu poble i demostrar que

“no és una ciutat dormitori”.
El judici real a Na Jerònima ser-

veix de punt de partida per a un
guió que es representarà amb la
col·laboració de diverses entitats
vilanovines. Més d’un centenar de
persones estan implicades en el
projecte, en què participaran ac-
tors, professionals i amateurs, que
desenvoluparan els papers princi-
pals, amb un especial esforç en el
vestuari i l’attrezzo.

Tot plegat servirà per tornar a la
vida, per una nit, una dona tan sin-
gular com desconeguda. ■

— — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — — —

Cultura

Na Jerònima torna
Òscar López / Infoanoia
VILANOVA DEL CAMÍ

BRUIXERIA · Vilanova del Camí portarà a escena el cas real d’una bruixa del
segle XVIII JOVES · Els organitzadors volen crear nous referents culturals

Un col·lectiu efímer que es fa anomenar Na Jerònima, com la bruixa, és al
darrere de la iniciativa ■ INFOANOIA

e manera discreta, tal com tre-
ballen en el seu dia a dia, dijous
una setantena d’infermeres

d’Osona –la majoria encara són do-
nes– es van reunir a l’Aula Magna de
la UVic-UCC en dues sessions, de ma-
tí o tarda, per debatre la seva feina en
el marc del projecte Reset del Col·legi
Oficial d’Infermeres i Infermers de
Barcelona (COIB). “No es tracta de
queixar-nos, sinó de crear alternatives
i fer propostes de futur per reenfocar
la professió”, va explicar Glòria Novel,
infermera i especialista en organitza-
cions. I què preocupa les persones
que es dediquen a l’atenció d’altres
persones? Doncs la invisibilitat de
què són objecte en la societat, “el poc
reconeixement de la feina que fan, tot
i la seva gran expertesa i professiona-
litat”, la llibertat en l’exercici de la seva
tasca, la instauració de pràctiques

D pernicioses que la crisi econòmica ha
instaurat... Van ser demandes que la
setmana passada van formular, com
en una catarsi, des de “l’orgull i la pas-
sió de ser infermera, disposades sem-
pre al canvi, a la millora i a l’aprenen-
tatge”. La directora de cures de l’hos-
pital de la Santa Creu, Marta Ferrer, va
abandonar un moment el grup de de-
bat per opinar: “La professió està
desmotivada i volem capgirar aquesta
situació; tothom veu que hem de tre-
ballar millor i, per això, cal posar lí-
mits, perquè ara la càrrega assisten-
cial és molt gran”. I hi va afegir: “Hem
estat un col·lectiu tou, que no ha sa-
but explicar quin és el valor que apor-
tem en la societat.”

Novel, cap de l’equip de consultors
del projecte Reset i mestra d’inferme-
res, va fer una crida perquè les
40.000 professionals de la demarca-

ció de Barcelona s’uneixin en una sola
veu i participin en els cercles de diàleg
d’aquest projecte. Dijous la ciutat de
Vic va encetar els debats territorials,
en una primera tongada dels quals
se’n faran 26 de presencials i 25 de
virtuals. El millor de tot, però, serà el
final, prometedor. Les conclusions
que es consensuïn entre tot el col·lec-
tiu des d’ara i fins als mesos de maig-
juny, que és quan es tindran els resul-
tats, és que el COIB s’ha compromès
a assumir i a posar en pràctica els
canvis que les infermeres reclamin.
“Això no s’ha fet mai, ni en aquest ni
en cap altre col·legi professional; és
un exercici radical de democràcia”,
deia Novel amb una lluïssor als ulls.
“Estem sent pioners i esperem que al-
tres col·legis professionals en pren-
guin nota”, hi afegia, convençuda que,
si s’ho proposen, són imparables.

Exercici radical de democràcia
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LA CRÒNICA Anna
Aguilar

SECCIÓN:

E.G.M.:

O.J.D.:

FRECUENCIA:

ÁREA:

TARIFA:

PÁGINAS:

PAÍS:

COMARCAS

55000

Diario

257 CM² - 24%

1415 €

25

España

22 Enero, 2017

- 39 - 



Esta opción permite que el enfermo 
retome parte de su actividad diaria

Un trasplante de corazón es 
a veces la única solución 
para muchos pacientes. Sin 
embargo, no siempre es po-
sible llevarlo a cabo. La fal-
ta de un donante compati-
ble o complicaciones deri-
vadas de otras patologías 
pueden motivar que se ten-
ga que aplazar, con las com-
plicaciones que de esto se 
pueden derivar. En tales ca-
sos existen alternativas que 
permiten ofrecer una venta-
na de tiempo más amplia a 
estos mismos pacientes. 
Uno de estos procedimien-
tos acaba de realizarlo con 
éxito en el Hospital de San 
Pablo, de Barcelona, Josep 
Maria Padró y su equipo: la 
implantación de una asis-
tencia ventricular de larga 
duración, del modelo Heart-
Mate III. Aunque Padró ya 
tenía experiencia con otros 
modelos, esta era la prime-
ra vez que dicho modelo se 
utilizaba en Cataluña y la 
tercera en España. 

El HeartMate III es un 
aparato mecánico que no 
debe confundirse con un co-
razón artificial, ya que no 
reemplaza completamente 
su función. Se emplea para 
brindar soporte a uno o am-
bos ventrículos y suelen ser 
utilizados cuando la resis-
tencia vascular pulmonar es 
elevada. “Era un paciente 
que estaba en lista de es-
pera de trasplante pero que 
tenía hipertensión pulmo-
nar. Si en ese momento tú 
realizas un trasplante car-
díaco, el ventrículo derecho 
no tendría suficiente fuerza 
para impulsar la sangre y 
vencer la resistencia de esta 
presión. Lo que conseguire-
mos con esta intervención 
es un margen de varios me-
ses para tratar de disminuir 
la hipertensión pulmonar 
y alcanzar unas cifras que 
permitan realizar un tras-
plante cardíaco con más ga-
rantías”, explica Padró. 

La evolución tecnológica 
también se hace sentir en 
este campo. Y aunque el 
proceso quirúrgico para su 
implantación apenas tiene 
diferencias con los modelos 

La asistencia ventricular de 
nueva generación, más sencilla 

Es una intervención puente en 
espera de un trasplante definitivo

BARCELONA 
MIGUEL RAMUDO 
dmredaccion@diariomedico.com

anteriores, donde sí hay me-
joras sustanciales es en el 
software que lo controla. De 
esta forma, el nuevo modelo 
facilita un uso más sencillo, 
lo que evita la necesidad de 
un control más exhaustivo 
por parte del equipo médi-
co y permite que el paciente 
regrese a su domicilio y lle-
ve una vida casi normal. 

PUENTE AL TRASPLANTE 

La mayoría de estos implan-
tes son una terapia puente, 
en espera de que las condi-
ciones del paciente puedan 
mejorar para hacer viable 
un trasplante definitivo. Y 
no sólo en el caso de hiper-
tensión pulmonar; también 
se utilizan en pacientes con 
patologías como el cáncer, 
que hacen necesario espe-
rar entre tres y cinco años 
a que el enfermo esté libre 
de ellas para proceder al 
trasplante y que morirían 
en un plazo breve sin esta 
alternativa. Otro caso es el 
de aquellos enfermos que 
no encuentran un órgano 
compatible. Gracias a es-
tas ayudas se prolonga su 
supervivencia y se consigue 
que tengan una calidad de 
vida aceptable. 

“Nuestro paciente fue in-
tervenido el 30 de junio y a 
finales de agosto fue dado 
de alta. Desde entonces vie-

ne regularmente al hospital, 
primero cada semana y 
ahora de forma quincenal, 
para controlar que todo esté 
bien. Puede hacer una vida 
cada vez más activa: salir 
a pasear, de compras o al 
cine porque existen unas 
baterías que le dan autono-
mía para que pueda despla-
zarse, aunque en casa tenga 
que estar conectado a un 
aparato”. 

La mejora que han sufri-
do estos dispositivos en los 
últimos años también ha 
conducido a que se plantee 
su uso como una solución 
definitiva en pacientes que 
no son candidatos al tras-
plante. Sin embargo, aún 

queda camino por recorrer, 
como explicaba Padró. “Los 
resultados son esperanza-
dores y muy satisfactorios, 
pero hoy en día los del tras-
plante son mejores. Tene-
mos una amplia experiencia 
con ellos, ya desde el año 
1984 cuando se hizo el pri-
mero en Cataluña, que fue el 
primero de España. La asis-
tencia ventricular no deja de 
ser un dispositivo que pue-
de presentar complicacio-
nes hemorrágicas o de in-
fecciones. Por el momento, 
el trasplante es indudable-
mente mejor que este tipo 
de asistencia. Pero nos ve-
mos obligados a emplearlas 
en pacientes que no pueden 
esperar o que en ese mo-
mento no se les puede efec-
tuar un trasplante y, si no se 
les aplica ninguna medida 
terapéutica van a terminar 
fallecido a corto plazo”. 

A pesar de ser una tecno-
logía nueva, se ha avanzado 
mucho y mejorado sus pres-
taciones. Esto les exige un 
gran control de calidad que 
garantice la seguridad del 
paciente, lo que encarece su 
coste. Por eso es necesario 
hacer una correcta selec-
ción de los candidatos a la 
intervención. “Son operacio-
nes importantes y delica-
das, no se pueden efectuar 
alegremente”.

Josep Maria Padró, del hospital de San Pablo, de Barcelona.
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La asistencia ventricular 
se emplea para brindar 
soporte a uno o 
ambos ventrículos y 
esta técnica suele ser 
utilizada cuando la 
resistencia vascular 
pulmonar es elevada

La mejora del software 
de los dispositivos de 
última generación 
simplifica el uso por 
parte del médico y 
permite que el paciente 
regrese a su domicilio 
para la recuperación
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Toda la
sobre el
el p rkinson
Es la enfermedad neur0degeneMtiva m~s
frecuente despu~s del alzh~imer. No tiene cura,
per0 con medicad6n ade(uada y una terapia
de rehabilitad6n se frenan los sintomas.

1 p~rkinson afecta
a m~s de seis mi-
llones de personas

| en todo el mundo.
Se trata de un trastorno
degenerativo del sistema
nervioso, que se produce
cuando nuestro organismo

NIVELES DE
AFECCION

Exlsten clnco niveles
cl~sicos de progresi6n de
la enfermedad. Hay que
tener en cuenta que ni
mucho menos todos los
3acientes que la sufren
van a evolucionar hasta
los Oltimos niveles:
¯ Estadlo 1: s[ntomas
leves que afectan solo
a una mitad del cuerpo.
Aparece el temblor en
alguna extremidad.
¯ Estadio 2: afecta a
la marcha y en algunas
posturas.
¯ Estadlo 3; inestabil|-
dad postural y slntomas
notables, pero el pacien-
te es flsicamente indeo
pendiente.
¯ Estadlo 4: incapaci-
dad grave, aunque el pa-
ciente a~n puede Ilegar
a andar o estar de pie sin
ayuda. Rigidez.
¯ Estadio S: no puede
andar ni mantenerse de
pie. Invalidez total.

deja de generar dopamina
(sustancia qu~mica esen-
cial que transporta sefia-
les de una c~lula a otra
para que coordinen nues-
tros movimientos muscu-
lares). Esta enfermedad
es progresiva y no tiene
cura. Sin embargo, con un
seguimiento m~dico, una
terapia de rehabilitaciSn y
un tratamiento adecuado,
la calidad de vida puede
mejorar bastante.

ZQU~ LO CAUSA?
Aunque los investigadores
no saben, con exactitud,
lo que provoca que las
c~lulas cerebrales dejen
de producir dopamina y
mueran, consideran que
existen factores de riesgo
previos, como haber su-
frido una herida o golpes
fuertes en la cabeza, la
exposiciSn a pesticidas y
herbicidas en zonas ru-
rales, o la predisposiciSn

nas mayores de 65 afios.
E1 20% de los enfermos
tienen menos de 50 afios.

NO AFECTA I)NICAMENTE 
PERSONAS MAYORES: UNO DE
CADA ClNCO ENFERMOS TIENE
MENOS DE 50 A OS
gen~tica. Frente a lo que
se piensa, la enfermedad
no solo afecta alas perso-

La FederaciSn Espafiola
de P~rkinson sefiala inclu-
so que se han registrado

casos en jSvenes con me-
nos de 20 afios.

SIGNOS QUE AVISAN
Existen algunos signos
tempranos que pueden
ayudarte a reconocer si
sufres esta enfermedad.
Estos son los m~s
frecuentes:

¯ Temblor: ~,has notado
que te tiemblan las ma-
nos, el mentSn, los labios o
la pierna cuando se relaja?
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ALIMENTOS QUE PREVIENEN

Los temb|ores o contrac-
clones involuntarias en las
extremidades son s~nto-
mas tempranos y comu*
nes, pero no los dnicos.

¯ Letra peque~a: 2,tu
escritura es m~s pequera
que en el pasado y juntas
m~s las letras? E1 cambio
radical y repentino en la

forma o el tamaro en que
escribes es una serial que
debe tenerse en cuenta.

¯ P~rdida de olfato: ~ya
no pnedes oler ciertos
alimentos como antes?
Si tienes problemas con
alimentos como pl~tanos,
pepinillos en vinagre o
canela, cons~ltale a tu
m~dico.

¯ Problemas con el sue~o:
~te mueves mucho en la
cama e incluso has llegado
a caerte mientras duermes?
Los movimientos repenti-
nos durante el suero pro-
fundo y la apatia pueden
set tambi~n signos.

¯ Diflcultad al caminar
o moverse: ~,sientes rigi-
dez en tu cuerpo yen las
extremidades? Algunas
veces desaparece cuando
te mueves, pero si no es
asl puede ser una serial. Si
notas que tus brazos no se
mueven al caminar, que tus
pies se ’pegan’ a] suelo o
site duelen la cadera o los
hombros, deberias hablar
con tu m~dico.

¯ Falta de expresi6n facial:
~notas tu rostro enojado,
serio o deprimido aun
cuando est~is de buen hu-
mor? Este tipo de expre-
siones faciales, llamadas
’aspecto de m~scara’, como
la falta de parpadeo, son
un signo muy comfin del
p~rkinson.

¯ Voz b~: piensas que la
gente a tu alrededor se estS.
volviendo sorda, cuando
realmente es tu tono de voz
el que disminuye.

¯ Encorvamlento de la espal-
d~:es llamativo si no hay
una causa aparente, como
haber sufrido una calda o
a]guna lesiSn en la espalda.

¯ Mareo o desmayo:~,sien-
tes que te mareas cuando
te levantas de una silla o

redaccion@revistamasymas.es

de la cama? E1 mareo o el
desmayo pueden ser sln-
tomas de presiSn arterial
baja, y puede estar relacio-
nado con la enfermedad.

Hay que romper con
algunos mitos en torno al

cia ni de demencia. Otros
muchos asocian esta enfer-
medad con temblores, pero
hay enfermos que la sufren
y no tiemblan. Como dice
Jaume Kulisevsky, director
del instituto de investiga.

ENTRE LOS SINTOMAS, ADEMAS
DEL TEMBLOR, SE ENCUENTRAN
LA APATIA Y LA FALTA DE SUE O
p~rkinson. Que un enfermo
procese m~s lentamente la
informaciSn y hable m~s
despacio no es slntoma de
deterioro de la inteligen-

ciSn del hospital de Sant
Pau de Barcelona: ~No
es p~irkinson todo lo que
tiembla, ni todo temblor es
p~rkinson,.

Una buena nutdci6n es fundamental para la prevenci6n. Con
una alimentacibn saludable, rica en vitamina E, que pmteja las
cdlulas del cerebro, se pueden atenuar los slntomas de esta
enfermedad y mejorar asf la calidad de vida.

¯ La infusibn de valerlana ayuda a
aliviar la depresibn.
¯ La vitamina C es un antioxidante
y protege el cerebro del desgaste.
¯ El ginkgo biloba contribuye a
mejorar el dego sangulneo del
cembro.
eEl omega-3, que se encuentra
en el pescado {tambi~n se puede
tomar como suplemento), ayuda 
mitigar los temblores del cuerpo.
SEI aceite esencial de Jengibre o
el de enebro, que pueden hacerse
en casa, son difusores que
favorecen la relajaci6n muscular.
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Una nena mor
a l’hospital
de Blanes
esperant una
ambulància
pediàtrica 

LA MENOR HAURIA
INGRESSAT A LES QUATRE DE
LA MATINADA I VA MORIR
QUATRE HORES DESPRÉS

�

�14
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A.C./R.A. BLANES

■Una nena de vuit anys va morir
diumenge al matí a l’Hospital Co-
marcal de Blanes mentre espera-
va l’arribada d’una ambulància
pediàtrica per traslladar-la al
Trueta. Segons ha pogut saber
Diari de Girona, la menor hauria
entrat a les urgències del centre
hospitalari cap a les quatre de la
matinada de dissabte a  diumenge
en estat crític, amb una possible
apendicitis o peritonitis perfora-
da, i hauria mort quatre hores més
tard. La menor hauria arribat a ur-
gències després d’haver estat vi-
sitada al CAP durant la tarda de
dissabte des d’on l’haurien enviat
de nou a casa. 

Per la seva part, el delegat de
CCOO al Comitè d’Empresa de
l’hospital de Blanes, Edgar Felip,
va explicar ahir que «l’únic» que
sabien fins al moment, és que la
petita ja va entrar crítica a urgèn-
cies cap a les quatre de la matina-
da, des d’on se la va intentar esta-
bilitzar a l’espera de ser trasllada
a l’hospital Josep Trueta de Giro-
na, l’únic de la demarcació amb
UCI infantil. Segons Felip, que va
subratllar que els faltava poder
reunir i contrastar la informació,
la nena hauria mort a les . h del
matí esperant un dels dos únics
vehicles adaptats per al trasllat de

pacients crítics pediàtrics. 
Per la seva part, el Servei

d’Emergències Mèdiques (SEM)
va assegurar ahir que, amb la in-
formació que tenien fins al mo-
ment, no s’havia detectat «cap
irregularitat». Segons el SEM, La
central d’emergències va rebre
l’avís sol·licitant una ambulància
infantil des de l’hospital de Blanes

a les . h de la matinada i a les
. h la unitat de suport vital
avançat pediàtric ja era al centre
blanenc. També van subratllar
que durant aquest temps, el pe-
diatre de l’hospital i el de l’ambu-
lància van estar «en contacte con-
tinu» per veure l’evolució de la
criatura i que els temps entre l’avís
i l’arribada van ser «correctes» i es

troben dins «els cànons normals».
En aquest sentit, van ressaltar que
la informació encara és prelimi-
nar i que caldrà elaborar un infor-
me un cop avaluada la situació. 

Per la seva part, l’hospital de
Blanes va assegurar ahir que no
tindrien la informació fins avui al
matí i que han traslladat el cas a la
regió sanitària de Girona. 

�La menor, de vuit anys, hauria ingressat al centre hospitalari cap a les quatre de la matinada, on va morir quatres hores més
tard �Segons el SEM, es va rebre l’avís cap a les sis del matí i el vehicle va arribar, des de Barcelona, dues hores i quart després

Mor una nena a l’hospital de Blanes mentre
esperava una ambulància pediàtrica

L’Hospital Comarcal de Blanes, on va morir la menor. DdG

Dues unitats
pediàtriques per
a tot Catalunya
�A tot Catalunya només hi
ha dues ambulàncies pedià-
triques, les dues amb base a
Barcelona, a l’hospital Vall
d’Hebron i  a Sant Joan de
Déu; a més d’un helicòpter
medicalitzat infantil a l’hos-
pital de Sant Pau. Les dues
unitats pediàtriques, que
durant el 2016 van atendre
uns 1.360 serveis, s’encarre-
guen sobretot de fer tras-
llats interhospitalaris -d’un
centre a un altre- de pa-
cients crítics tant de Cata-
lunya com d’Andorra. Comp-
ten amb un tècnic en emer-
gències sanitàries, una in-
fermera i un metge, tots
amb formació específica per
atendre crítics neonatals i
pediàtrics. La diferència res-
pecte a l’ambulància d’adult
és que l’equipament està
adaptat al pes i a l’edat del
pacient, que pot anar des
del nounat a l’adolescent. 
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REPERCUSSIÓ D’UNA ENTREVISTA D’EL PERIÓDICO 

Comín indigna les infermeres

ÀNGELS GALLARDO
BARCELONA

El conseller de Salut, Antoni Comín, 
va restar transcendència, en una en-
trevista publicada per EL PERIÓDI-
CO DE CATALUNYA el cap de set-
mana passat, al fet que alguns paci-
ents hagin d’estar en una llitera als 
passadissos dels serveis d’urgènci-
es hospitalaris, i va considerar que, 
«en ocasions, la permanència al pas-
sadís respon a la decisió de la infer-
mera, que vol tenir el pacient a la 
vista».
 Aquesta afirmació ha molestat 
notablement nombroses profes-
sionals de la infermeria i ha moti-
vat que les organitzacions que les 
representen expressin la seva quei-
xa. Entre elles, el sindicat d’Infer-
meria Satse, el Col·legi d’Infermeria 
de Barcelona i la Federació d’Associ-

El col·lectiu nega que 
utilitzin els passadissos 
per voluntat pròpia

acions d’Infermeres de Catalunya 
(FAPIC).
 Comín –que va advertir que ex-
pressava una posició «polèmica, pe-
rò certa»– va afegir en la citada en-
trevista que «més d’una vegada, te-
nint plaça en un box d’urgències, 
la infermera decideix deixar el ma-
lalt, sense familiar acompanyant, 
al passadís». «Ho fa per la seguretat 
d’aquest malalt», va afegir el respon-
sable de Salut. «Des del punt de vista 
professional –va dir Comín–, el pas-
sadís de vegades és un espai assisten-
cial més. Si seguim parlant dels pas-
sadissos com d’un fet dramàtic, ens 
equivoquem. I no justifico el que és  
injustificable».

DEMAGÒGIA / Les professionals de la 
infermeria han interpretat aques-
tes afirmacions del responsable de 

la sanitat pública com un «inneces-
sari exercici de demagògia», un co-
mentari que, entenen, les responsa-
bilitza de mantenir els pacients en 
condicions inadequades als serveis 
d’urgències. «Ens acusa directa-
ment de tenir els pacients als passa-
dissos perquè d’aquesta manera es-
tem més tranquil·les –diu Satse en 
un comunicat–, i que és per aquesta 
raó que els malalts passen 72 hores 
o més en un passadís, sense prou ro-
ba, sense intimitat i sense l’atenció 
deguda i merescuda». «Això [estar 
en un passadís] es deu a falta d’espai 
arquitectònic suficient, a falta de 
personal i també a falta de voluntat 
política», afegeix l’organització sin-
dical. «Nosaltres, les infermeres  
–conclou Satse–, no som les culpa-
bles que en molts hospitals catalans 
els passadissos d’urgències ja siguin 
una part institucionalitzada i no es-
pontània de permanència, amb la 
seva numeració». 
 La presidenta de la FAPIC, Àngels 
Sabaté, infermera de l’Hospital de 

Sant Pau i membre del Consell de la 
Professió d’Infermeria de la Genera-
litat, assegura que als hospitals «hi 
ha llits «però no existeix «la volun-
tat» d’obrir-los. Comín va afirmar 
en la citada entrevista que «no hi ha 
cap llit tancat als hospitals».
 «Vull suposar que, per falta d’in-
formació, vostè creu que les infer-
meres, potser per capritx, traiem 
els pacients al passadís per veure’ls 
millor», afegeix la FAPIC. «Les in-
fermeres –prossegueix– no tenim 
poder sobre la gestió dels llits i no 
podríem decidir que un pacient es-
tigui al passadís per controlar-lo 
millor. Si això passa, és perquè els 
boxs són plens i no hi ha més remei 
que fer-ho».

MENYS PERSONAL / El sindicat Satse 
adverteix que la infermeria cada ve-
gada assumeix més càrrega assis-
tencial amb una disponibilitat de 
personal sempre minvant. «Cada 
cop som menys i patim més precari-
etat laboral –afegeix–. Estem cansa-
des de no poder fer la nostra feina en 
condicions adequades». Els dos or-
ganismes s’ofereixen per dialogar 
amb el titular de Salut. «Tota ajuda 
serà bona perquè vostè faci una bo-
na feina en benefici de la salut dels 
ciutadans», adverteix Sabaté. H

El conseller afirma que 
aquestes zones són un 
«espai assistencial més»

CANVI DE REQUISITS 

La celiaquia i 
les intoleràncies 
deixen de puntuar 
per triar escola

MARÍA JESÚS IBÁÑEZ
BARCELONA

E
ls alumnes que pateixen 
alguna intolerància ali-
mentària, malaltia diges-
tiva crònica o celiaquia 

no obtindran els 10 punts addicio-
nals que fins ara se’ls concedien en 
la preinscripció escolar, segons 
van acordar la Conselleria d’Ense-
nyament, el Síndic de Greuges de 
Catalunya i una trentena de repre-
sentants de diferents organismes 
de la comunitat educativa. La me-
sura, reclamada des de fa temps 
per diferents grups de famílies, 
s’aplicarà a partir del curs 2018-
2019, va concretar Ensenyament, 
que va explicar que perquè el re-
quisit sigui efectiu és necessari re-
formar abans el decret d’admissió 
d’alumnes.
 Mentre es prepara la modifica-
ció de la normativa, en la preins-
cripció per al 2017-2018 –inicial-
ment prevista per al mes de març 
vinent, tot i que encara sense da-

ta concreta– es va acordar «anul·lar 
els punts complementaris per ma-
laltia digestiva crònica i, així ma-
teix, incorporar punts específics 
per als centres d’alta complexitat», 
indica la conselleria. «Hi haurà una 
vigilància estreta al llarg de tot el 
procés», van destacar fonts del de-
partament de Meritxell Ruiz.

JORNADA INTENSIVA / Aquestes fonts 
van confirmar verbalment a aquest 
diari que la celiaquia, d’origen me-
tabòlic (no digestiu), s’inclourà en 
les malalties que deixaran de do-
nar punts suplementaris als alum-
nes a l’hora d’escollir nou col·legi.
 Amb el tancament de menja-
dors i cantines escolars als insti-
tuts de secundària que van im-
plantar la jornada intensiva (més 
del 90% a Catalunya), ha deixat de 
tenir sentit que els estudiants amb 
al·lèrgies o malalties cròniques –
«que n’afecten el sistema digestiu, 
endocrí o metabòlic, inclosos els 
celíacs», diu el decret actual– acon-

Ensenyament 
canvia els requisits 
per a la preinscripció 
del curs 2018-2019

Les matrícules fora 
de termini es limitaran 
per no segregar més 
els centres gueto

33 Alumnes a l’escola La Sagrera de Barcelona, oberta al setembre.

ALBERT BERTRAN

segueixin 10 punts extra. Així ho 
van denunciar famílies amb fills 
que no van poder assistir al centre 
desitjat, ja que es van veure des-
bancats per estudiants que havi-
en acreditat tenir una intolerància 
alimentària per obtenir una pun-

tuació més bona.
 La Generalitat va assegurar que 
les inspeccions són estrictes en 
aquest àmbit i que de cara a la prò-
xima preinscripció encara ho seran 
més, va apuntar el secretari de Polí-
tiques Educatives, Antoni Llobet.

 El canvi de les condicions per a 
la preinscripció escolar pretén li-
mitar els abusos i intents de frau 
que cometen algunes famílies per 
poder escollir l’escola de la seva 
preferència per als seus fills. Però 
sobretot persegueix l’erradicació 
de la segregació entre escoles (fins 
i tot entre escoles públiques), per 
motius econòmics i socials.
 L’acord que es va aconseguir 
ahir entre els representants edu-
catius preveu que la reforma del 
decret que regula la preinscripció 
escolar «abordi la gestió dels pos-
sibles canvis de centre, els criteris 
per al seguiment de les assignaci-
ons d’ofici, la limitació de les ma-
trícules fora de termini en centres 
socialment desafavorits, el proce-
diment de detecció d’alumnat amb 
necessitats educatives especials i el 
procediment previ d’informació 
de places vacants als centres».

MÉS CONTROL / Això significa més 
control als centres educatius que 
fins ara tenien matrícula viva, és a 
dir que no havien omplert totes les 
places amb la inscripció que s’acos-
tuma a fer al juny i que seguien re-
bent nous alumnes (moltes vega-
des immigrants acabats d’arribar) 
al llarg del curs.
 Entre les propostes també desta-
ca potenciar les funcions de les co-
missions de garanties d’admissió. 
Ensenyament enviarà d’aquí uns 
dies instruccions a totes les comis-
sions. El text inclourà aspectes per 
assegurar la distribució equilibra-
da d’alumnes, diu la conselleria.
 Es posaran en marxa així ma-
teix accions d’acompanyament de 
les famílies cap a centres amb dè-
ficit de demanda, de millora dels 
sistemes d’informació, de políti-
ques per combatre els prejudicis 
i de sistemes per evitar possibles 
fraus amb la «incoació de mesures 
disciplinàries o sancionadores». H

DIMARTS 3124 DE GENER DEL 2017

Salut investiga 
la mort d’una nena 
de 8 anys a Blanes

33El Departament de Salut inves-
tiga la mort d’una nena de 8 anys 
mentre esperava una ambulància 
pediàtrica a l’hospital de Blanes 
per traslladar-la al Trueta de  Gi-
rona. Segons CCOO, la menor va 
ingressar a urgències en estat crí-
tic diumenge cap a les dues de la 
matinada i dues hores després van 
activar l’ambulància.

33El sindicat critica que la unitat 
pediàtrica va trigar quatre hores a 
arribar a Blanes, quan ja no van 
poder fer res per salvar la nena. 
Fonts del SEM ressalten que van 
rebre l’avís a les 5.53 h i l’ambulàn-
cia especialitzada –de les quals 
només n’hi ha dues a Catalunya– 
va arribar a les 8.10 h. ACN
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DIMECRES 3125 DE GENER DEL 2017

LLL

gran barcelona 3 Sensesostre retraten i 
exposen la seva imatge de la ciutat r P. 36

DISTrIcTeS 3 La Casa Sayrach, història 
del modernisme a l’Eixample r P. 42

«Només s’explica per un error en la 
coordinació o en el protocol. Hi ha-
via una unitat SVA (suport vital avan-
çat, antiga UCI) disponible a la por-
ta del centre hospitalari de Blanes», 
afirma Jordi Venanci, coordinador 
de l’Agrupació d’Ambulàncies de 
Catalunya de CCOO, en relació amb 
la mort de la nena de 8 anys a l’hospi-
tal comarcal de Blanes, a l’espera del 
seu trasllat al Trueta de Girona. Se-
gons la seva opinió és difícil enten-
dre per què no es va utilitzar el vehi-
cle i es va esperar que arribés la uni-
tat pediàtrica (SVAP).
 Venanci explica que a Catalunya, 
fora de Barcelona, només s’utilit-
zen puntualment les unitats pedi-
àtriques quan es tracta del trasllat 
de nadons. «En aquest cas sí que es 
requereixen perquè, a diferència de 
les SVA, compten amb incubadora; 
però, en la resta de situacions, amb 
nens de totes les edats, es fan servir 
les ambulàncies avançades normals, 
que disposen d’un metge i d’un infer-
mer que s’encarreguen de propor-
cionar als menors totes les atenci-
ons necessàries, com als adults. Ai-

xí s’ha fet sempre». Seria impossible, 
al·lega, assumir tots els casos pedià-
trics, amb tan sols dues unitats SVAP 
a Barcelona (a l’hospital de Sant Joan 
de Déu i al de la Vall d’Hebron), a les 
quals s’afegeix una tercera unitat aè-
ria amb base a l’Hospital de Sant Pau 
i que no funciona de nit.

EL PERIÓDICO
BARCELONA

Un vehicle a la porta
CCOO afirma que hi havia una ambulància avançada, encara que no 
pediàtrica, a l’Hospital de Blanes i critica que no s’utilitzés per a la nena

Catalunya el 1996 com a respos-
ta a la necessitat de realitzar tras-
llats de pacients pediàtrics en estat 
crític. Les unitats estan destinades 
a fer trasllats secundaris (o inter-
hospitalaris). «Són els pediatres 
de l’hospital emissor i del receptor 
els que fan la indicació de trasllat i 
l’acceptació de trasllat, respecti-
vament. La informació clínica so-
bre la qual es pren una decisió és 
l’exposada pel metge (pediatre) de 
l’hospital emissor», assenyala.
 Va ser la pediatra que va aten-
dre la menor qui va demanar una 
ambulància pediàtrica, admet 
Comissions Obreres, però tam-
bé defensa l’actuació de la profes-
sional. «La mobilització dels re-
cursos no és responsabilitat del 
facultatiu sinó del Centre de Co-
ordinació del SEM, que hauria po-
gut optar per enviar un altre ti-
pus d’ambulància sabent la llar-
ga espera necessària», esgrimeix 
Edgar Felip, membre del comitè 
d’empresa de CCOO. El sindicat, 
que no descarta interposar una 
denúncia, posa l’accent en l’exis-
tència de tan sols dues unitats pe-
diàtriques medicalitzades. H

el sindicat diu 
que podrien haver 
recorregut a un altre 
tipus de transport 
menys equipat

33 Equipada 8Interior de l’ambulància pediàtrica que té la seva base a l’Hospital de la Vall d’Hebron.

ARXIU

 El portaveu sindical llança una al-
tra pregunta: on eren aquestes dues 
ambulàncies especialitzades. «¿Es-
taven ocupades, per què es va de-
morar tant?». Venanci reitera, no 
obstant, que el més habitual és acu-
dir a les SVA. N’hi ha una vintena 
a Barcelona i unes 90 a la resta de 
Catalunya, mentre que les bàsiques 
sumen unes 380 a tot el territori. 
 Des del Departament de Salut 
informen que el transport inter-
hospitalari pediàtric es va iniciar a 

onals i asseguren que es van seguir 
els protocols establerts per tractar la 
pacient. Després d’intentar estabilit-
zar la malalta, els sanitaris van optar 
per traslladar-la al Josep Trueta, hos-
pital de referència de la província.

RECTIFICACIÓ DE BLANES / A les dues 
versions enfrontades sobre la tar-
dança de l’ambulància, s’hi va su-
mar la controvèrsia que va provo-
car un comunicat de l’alcalde de 
Blanes, Miquel Lupiáñez (que va 
rectificar posteriorment) en què va 
assegurar, després de parlar amb el 
conseller de Salut, que aquest li ha-

via comentat que per traslladar la 
nena des de Blanes fins al Josep 
Trueta no era necessària una am-
bulància pediàtrica, i hauria sigut 
suficient una UCI medicalitzada 
(actuals SVA).
 En la mateixa nota l’ajunta-
ment, sempre assenyalant Co-
mín com a font, informava que 
l’autòpsia a la nena indica que va 
morir a causa d’una sèpsia, és a 
dir, una infecció generalitzada. 
Hores més tard, una nova nota 
municipal va rectificar i va negar 
que el conseller li hagués facilitat 
aquestes dades. H

CARLES COLOMER

Catalunya disposa 
d’ambulàncies
i de personal 
especialitzat

33 A més de comptar amb un ins-
trumental específic per atendre 
nens, les dues unitats de suport 
vital avançat pediàtriques de 
Catalunya compten amb un tèc-
nic en emergències sanitàries 
(TES), un infermer i un metge.

33 Aquest equip disposa d’una 
formació específica per poder 
atendre pacients crítics neona-
tals i pediàtrics. Els TES també 
estan formats en el transport sa-
nitari pediàtric.

33 A Andalusia compten amb 14 
unitats mòbils per al trasllat de 
pacients crítics repartides per 
tota la comunitat, però aques-
tes UCIS mòbils no són exclusi-
vament pediàtriques, sinó que 
atenen indistintament adults i 
menors. 

33 Totes les ambulàncies per a 
crítics d’Andalusia compten amb 
equipament específic per poder 
atendre els pacients pediàtrics, 
però el personal sanitari no té 
aquesta especialitat.

33 Al País Basc tampoc hi ha am-
bulàncies pediàtriques exclusi-
vament, sinó que les UCIS mòbils 
se les pot dotar del material ne-
cessari perquè facin aquest ser-
vei en cas de necessitat.
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L’ambulància pediàtrica
s’activa cada 42 hores a
les comarques gironines

Les dues unitats especialitzades del SEM van registrar 210 assistències
a Girona durant el 2016 i 1.633 arreu de Catalunya, el 60% a Barcelona�15
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ALBA CARMONA GIRONA

■ Les ambulàncies pediàtriques
del SEM van realitzar un servei
cada dos dies a les comarques gi-
ronines durant l’any passat. En to-
tal, durant el  les unitats de
suport vital avançat infantils es
van activar en  ocasions a la re-
gió sanitària de Girona, cosa que
representa, aproximadament, un
servei cada  hores. 

A tot Catalunya, els vehicles de-
dicats al trasllat de pacients pedià-
trics i neonatals crítics es van po-
sar en marxa . vegades, és a
dir, uns dos serveis al dia per cada
un dels dos vehicles medicalitzats
del SEM Pediàtric. 

Aquestes unitats medicalitza-
des, que disposen d’equipament
i personal totalment especialitzat
en l’atenció als pacients més joves,
es dediquen sobretot als trasllats
interhospitalaris –d’un hospital a
un altre– arreu del territori català
i també a Andorra. Es comple-
menten, a més, amb un altre re-
curs, un helicòpter pediàtric me-
dicalitzat adscrit a l’hospital de
Sant Pau. 

Les dues unitats estan centra-
litzades a Barcelona –una amb
base a l’hospital Sant Joan de Déu
i l’altra a Vall d'Hebron– on, de fet,

es concentra el gruix d’activitat:
durant l’any passat, hi van fer 
assistències, és a dir, sis de cada
deu serveis fets durant l’any .
Aquest volum d’activitat és el que
explica, segons el SEM, que els
dos vehicles medicalitzats esti-
guin a Barcelona, en els dos cen-
tres amb més expertesa en el pa-
cient nounat i infantil. 

Pel que fa a la resta de regions
sanitàries, el Camp de Tarragona
va ser la que més vegades va sol·li-
citar una ambulància pediàtrica,
amb  activacions, seguida de
Girona i la Catalunya Central,
amb  serveis. A molta distàn-
cia hi ha Lleida, amb  pacients
traslladats; les Terres de l’Ebre,
amb  i  a l’Alt Pirineu i l’Aran.
A més, els equips pediàtrics del
Sistema d’Emergències Mèdi-
ques es van activar en nou oca-
sions fora de Catalunya. 

Ribó critica Millo i el PP insisteix
El Síndic de Greuges, Rafel Ribó,
va recriminar ahir les declara-
cions fetes pel delegat del govern
espanyol a Catalunya, Enric Millo,
vinculant el nombre d’ambulàn-
cies pediàtriques disponibles a
Catalunya amb la despesa que ge-
nera el procés independentista,

però el PP va insistir a relacionar
el cas de Blanes amb el sobiranis-
me.  «És indigne d’un càrrec ins-
titucional arribar a aquests ni-
vells», va dir Ribó en declaracions
a TV, assegurant que «no puc en-

tendre que cap governant jugui
amb la vida d’un infant i amb una
situació tan dramàtica». 

Hores després, però, el porta-
veu del PP al Congrés dels Dipu-
tats, Rafael Hernando, insistia i re-

comanava a Carles Puigdemont
que s’ocupi «de les coses impor-
tants», com «que hi hagi ambu-
làncies per portar els nens a un
hospital quan tenen una malaltia,
per exemple». 

�Els dos vehicles especialitzats en infants van
registrar 210 assistències a les comarques
gironines i 1.633 a tot Catalunya durant el 2016

Les ambulàncies
pediàtriques 
del SEM fan un
servei cada 42
hores a Girona

El cas de la nena es va debatre ahir al ple municipal celebrat a Blanes. CARLES COLOMER

Ple Petició d’una reunió amb Antoni Comín
� El cas relacionat amb la mort d’una nena a l’hos-
pital de Blanes es va debatre en el ple municipal ce-
lebrat ahir a l’Ajuntament, durant el torn de precs i
preguntes. Concretament, en relació amb els dos
comunicats que va emetre el consistori dimarts pas-
sat, en el primer dels quals l’alcalde donava detalls
d’una conversa amb el conseller de Salut, Antoni Co-
mín, i en el segon on es desmentia el contingut de
l’anterior. El primer a intervenir va ser el regidor de
Batega, Jordi Urgell, qui va reclamar que es faci un
reglament de mitjans de comunicació «per evitar
fer el ridícul que hem fet aquesta setmana». «Mi-
quel, crec que si no tenim les coses clares, és millor
no dir res», li va etzibar l’edil d’ICV-EUiA, Joan Sal-
meron, a l’alcalde, Miquel Lupiáñez (PSC), després
de criticar les dues notes de premsa. Salmeron va
demanar també que es convoqui una reunió urgent

amb el conseller de Salut, la direcció de la Corpora-
ció del Maresme i la Selva (CSMS) i CCOO de l’hospi-
tal de Blanes. Per la seva part, l’alcalde es va discul-
par pel doble comunicat d’un dimarts que va valo-
rar com a «negre». «Amb l’objecte de donar infor-
mació, en vaig donar massa», va explicar el batlle,
afegint que té la intenció de demanar la reunió amb
els implicats en el cas. «Demano serenor i no fer hi-
pòtesis del que va passar», va dir Lupiáñez, afegint
que «s’exigirà» a la CSMS que doni explicacions que
«compartirem amb els edils i el poble»  però que
«ara toca acompanyar la família». També, des del
públic, la portaveu de la plataforma Todos por la Sa-
nidad, Dolores Flores,  va demanar suport de l’ajun-
tament per acabar de constituir l’ens, i el metge
Juan Martínez va demanar la dimissió de Comín i de
la direcció de la CSMS. ROSER ALBERTÍ BLANES
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Vicenç Aguado i Cudolà. Escriptor, autor de ‘L’escultor de Déu’

OBRA · Vicenç Aguado novel·la la història d’un esclau grec de finals del segle XIV que es va convertir en un dels escultors
de la Seu Vella de Lleida HISTÒRICA · El llibre està basat en un personatge real i recrea la societat catalana medieval

icenç Aguado (Barcelo-
na, 1967) és professor
de dret a la Universitat
de Barcelona i viu a Vila-

nova i la Geltrú. És també un
amant de la història i el patri-
moni i fruit d’aquesta passió és
la novel·la L’escultor de Déu,
publicada per l’editorial Gregal.
Aguado la va presentar dime-
cres a l’Institut d’Estudis Iler-
dencs (IEI), acompanyat de
l’escriptora Ramona Solé i del
professor de la UdL Joan Bus-
queta.

Qui va ser Jordi de Déu?
Va ser un escultor molt impor-
tant del gòtic. Vaig conèixer la
seva història i em va captivar,
fins al punt que n’he acabat fent
una novel·la. Va viure a finals
del segle XIV i principis del XV.
El van capturar a Sicília tropes
de Pere el Cerimoniós i el van
vendre com a esclau a Barcelo-
na. El va comprar un escultor
que treballava a Lleida, Jaume
Cascalls, que li va ensenyar l’ofi-
ci, fins al punt que es va conver-
tir en un dels escultors més im-
portants del gòtic català, amb
treballs a la Seu Vella, al panteó
reial de Poblet i a l’hospital de la
Santa Creu de Barcelona.

I a través d’ell, fa un retrat
d’una època.

V

“La història de l’esclau Jordi de
Déu em va captivar”

David Marín
LLEIDA

El personatge és un esclau es-
tranger que arriba a la Catalu-
nya de finals del segle XIV i això
em permetia veure, a través
dels seus ulls, la societat d’aque-
lla època, les seves contradic-
cions. A més, era un moment
molt interessant en la història
de Catalunya: la guerra amb
Castella, el regnat de Pere el Ce-
rimoniós, el naixement de la
Generalitat.

I de Lleida.

També de Lleida. El que volia
era fer un relat sobre el territo-
ri. De Sicília, de Lleida, amb la
construcció de la Seu Vella; de
Poblet, de Barcelona. I tot això a
través d’un personatge que va
conèixer totes les cares de la
nostra societat, des del món
més humil i marginal dels es-
claus fins a les intrigues dels pa-
laus i les pugnes entre els no-
bles, les persecucions dels
jueus, etc. I tot això a través
d’un personatge que va variant

al llarg de la novel·la, amb senti-
ments d’humiliació, de supera-
ció, de recerca de la seva lliber-
tat.

Fins a on arriba la ficció i la rea-
litat, en la novel·la?
És una trama de novel·la però
amb molts elements reals. De
fet, algunes de les coses que
semblen més inventades van
ser reals, com la pròpia expe-
riència del personatge, la seva
estada en una presó al castell de

l’Espluga de Francolí per uns
motius poc clars, però jo hi es-
peculo amb una de les versions,
una mort tràgica d’un monjo al
monestir de Poblet, entre d’al-
tres.

Els personatges històrics tam-
bé hi apareixen novel·lats.
Hi poso la meva visió personal
sobre aquella època, però a par-
tir de fets històrics. El rei Pere
el Cerimoniós el dibuixo com
una persona obsessiva, molt
centrada en els detalls, en tots
els àmbits. També en les escul-
tures. Tenia aclaparats els es-
cultors! Era, a més, una època
de progrés, en què es va cons-
truir molt. Les lluites de poder,
la corrupció, les intrigues, van
ser reals i les exploro a través
d’una trama fictícia.

S’ha hagut de documentar
molt?
Sí. Fins al punt que la recerca
m’ha fet localitzar obres que no
estaven documentades, com les
que tenia al Vilosell. He parlat
amb mestres picapedrers que
m’han explicat què significa tre-
ballar escultures com ho feien al
segle XIV i XV, també amb res-
tauradors de pedra i pintura
mural. I suposo que apareix la
meva passió pel patrimoni, so-
bretot el que tenim al conjunt
del país. A vegades a la literatu-
ra històrica li costa sortir de
Barcelona. ■

Escriptor
eclèctic
És la seva pri-
mera novel·la
històrica. Però
anteriorment
havia publicat li-
teratura infantil i
juvenil. També
ha publicat re-
lats de gènere
negre, dos d’ells
guardonats al
certament de
crims.cat i al fes-
tival El Vi Fa
Sang de l’Esplu-
ga de Francolí.
■ D. MARIN. FO-

TO: N.S.

El Punt Avui Lleida
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Societat
SALUT

“Les cures pal·liatives són la vida 
de la nostra filla Valentina”

amb la seva particular situació i, so-
bretot, permetre que malgrat les di-
ficultats puguin fer una vida al més 
normalitzada possible a casa seva, 
un entorn més adequat que no pas 
les habitacions d’hospital. 

Així ho expliquen la Matilde i 
l’Alberto mentre la Valentina, la se-
va filla de només cinc mesos, està 
estirada al sofà, connectada a una 
màquina que supervisa contínua-
ment la presència d’oxigen a la sang. 
Respira amb dificultat i una bomba 
que li va a parar directament a l’es-
tómac garanteix que ingereix la llet 
que necessita. L’Hugo, l’altre fill de 
la parella, de quatre anys, interromp 
el joc quan la seva germana petita 
sembla que comença a plorar, i li fa 
un petó. Diu que ell també ajuda a 
cuidar la Valentina, i els pares con-
firmen que sumar-lo és la millor 
manera de no deixar-lo de banda. 
Això, com tantes altres coses que 
admeten que fins i tot els han repor-
tat moments de felicitat intensa que 
mai haurien somiat, només ha sigut 
possible des que la Fundació els va 
proposar incloure’ls en el seu pro-
grama de pal·liatius pediàtrics. “No 

és una situació ideal, però sí que ens 
ha ajudat a trobar el sentit de la vi-
da. Un fill et canvia la vida, i en 
aquestes circumstàncies és literal”, 
afegeix la Matilde. 

Un miler de menors 
La Valentina va néixer l’agost pas-
sat, després d’un embaràs i d’un 
part normals. La malaltia genètica 
que pateix només es va apreciar més 
tard, quan va revelar-ho el reguitzell 
de proves mèdiques que els van 
obligar a quedar-se a l’hospital 
dos mesos i mig. “Aixafa 
molt”, diu la mare sobre la 
necessitat d’estar tant 
de temps ingressades, 
malgrat que en tot mo-
ment agraeix l’ex-
cel·lent atenció que 
han rebut. Gràcies al 
programa de cures 
pal·liatives, i tot i que 
saben que la seva filla 
pateix una patologia 
que compromet la seva 
vida, poden tenir-la a casa 
i anar només a l’hospital en 
moments puntuals. Un seguit de 

Uns 300 menors malalts moren cada any sense que hi hagi un programa específic de suport per a ells

màquines i la possibilitat de trucar 
als professionals de l’hospital i de 
la Fundació en tot moment i davant 
de qualsevol dubte, els aporta la 
tranquil·litat que tant necessitaven 
per afrontar el futur amb coratge. 

A Catalunya, cada any moren 
prop de 500 menors d’edat. Entre 
250 i 300 ho fan per una malaltia li-
mitant de la seva vida, previsible, i 
fent l’extrapolació d’aquestes xifres 
es calcula que actualment prop d’un 

miler de joves i nens necessitari-
en cures pal·liatives, diu la gerent 

de la Fundació Enriqueta Vi-
llavecchia, Anna Varderi. 

“Els nens necessiten una 
atenció especialitzada, 
des de la pediatria”, per-
què la malaltia i l’abor-
datge han de ser dife-
rents que en el cas dels 
adults. Ho corrobora el 
metge del programa Vi-

cente Serna, que puntua-
litza que entre el 40% i el 

50% dels casos que es diag-
nostiquen són síndromes ge-

nètiques, al voltant d’un 30% 
malalties oncològiques i la resta 

“Què has de fer? ¿Tornar a la feina 
i perdre’t la vida de la teva filla, quan 
saps que et necessita 24 hores al 
dia?”, es pregunta Matilde Pérez. 
Ella i l’Alberto han accedit a expli-
car la seva experiència com a pares 
amb l’única voluntat que es doni a 
conèixer la necessitat d’impulsar un 
programa de cures pal·liatives per 
a menors, com el programa que ja 
existeix per atendre els adults en la 
fase final de la vida. Numèricament 
no és una demanda gaire gran, pe-
rò individualment pot representar-
ho tot per a les famílies que han de 
passar per una experiència tan trau-
màtica. “Sentim una gratitud eter-
na. Les cures pal·liatives ens perme-
ten viure la vida de la Valentina des 
del principi fins al final, que no és 
poca cosa”, assegura la Matilde, que 
forma part del programa que ha en-
gegat la Fundació Enriqueta Villa-
vecchia, en col·laboració amb l’Hos-
pital de Sant Pau de Barcelona, per 
ajudar aquestes famílies a bregar 

BARCELONA
MARIO MARTÍN MATAS Fundació  

L’Enriqueta 
Villavecchia 
busca ampliar 
els pal·liatius 
que ja reben 
els adults

02 

01 

01. La Matilde i la Valentina, al pis 
de Barcelona on viuen. 02. Les 
mans de tota la família, també de 
l’Alberto i l’Hugo. PERE VIRGILI
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patologies neurodegeneratives. 
“Un nen no és un adult en petit, i ai-
xò té una traducció important a tots 
els nivells”, des de la dosi necessària 
de medicament fins a la manera 
d’abordar el tractament, explica, tot 
i que a vegades és difícil determinar 
l’esperança de vida. “No ens cen-
trem en la mort, sinó que ens cen-
trem en la vida. Pel fet de tenir una 
malaltia greu, el nen no ha de deixar 
de jugar o de tenir drets”, afegeix 
Varderi. 

Cinc hospitals implicats 
L’Enriqueta Villavecchia va iniciar 
ara fa un any el seu projecte, pen-
sant en els cinc hospitals amb els 
quals ja treballa des de fa anys per 
a l’atenció de nens amb càncer. Són 
l’Hospital de Sant Pau i el de la Vall 
d’Hebron de Barcelona, el de Sant 
Joan de Déu d’Esplugues de Llobre-
gat –un centre pioner en aquest 
camp–, el Germans Trias i Pujol de 
Badalona i el Parc Taulí de Sabadell. 
La intenció de la Fundació és oferir 
suport psicosocial, a més d’incorpo-
rar professionals sanitaris per fer 
l’assistència a domicili. En última 
instància, volen “acompanyar el 
nen i la família en tot el que necessi-
ti”, afirma la cap d’oncologia pedi-
àtrica del Sant Pau i presidenta de la 
Fundació, Núria Pardo. 

Però ¿com es pot ajudar una famí-
lia en una situació tan extrema com 
pot ser la pèrdua previsible d’un fill? 
“Sovint estan tan col·lapsades emo-
cionalment que són incapaces de de-
manar recursos. Hem de ser nosal-
tres que ens hi acostem”, explica Par-
do. Per això és important l’especialit-
zació. A més, les necessitats que 
s’han de cobrir són diverses, des d’un 
voluntari que jugui amb els germans 
del malalt, fins a un psicòleg o una 
treballadora social que supervisin la 
possible petició d’ajudes. Un terra-
trèmol així, de fet, pot comprometre 
l’estabilitat laboral dels pares. A fa-
vor d’ampliar els pal·liatius i de crear 
equips pediàtrics hi ha criteris ètics, 
diu Varderi, però també econòmics, 
per l’estalvi que representa evitar in-
gressos. “Una intervenció abans fa-
cilita el dol de després”, apunta Jor-
di Royo, psicòleg de la Fundació. 

Per tot plegat, la Fundació Enri-
queta Villavecchia demana col·labo-
ració al departament de Salut per 
estendre el seu programa a tot Cata-
lunya. “Els nens, per sobre de tot, 
volen ser nens, i són més nens a ca-
sa seva, amb les seves joguines i la 
seva família, que no en una habita-
ció d’hospital amb visites controla-
des”, afegeix la treballadora social 
Laia Puigdengolas. Ho corrobora la 
Matilde, que subratlla que “ideal-
ment” el programa hauria de ser ac-
cessible per a tots els nens que ho 
necessitin, amb càrrec als pressu-
postos públics. La motivació per a 
un metge, diu Serna, va en la línia de 
tornar a la medicina més tradicio-
nal, preocupada per cuidar i no tan 
sols per curar. Per a la Fundació, 
fins i tot va una mica més enllà. “Els 
nens també es moren i tenen dret a 
ser atesos bé”, diu Varderi.e
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as terapias biológi-
cas no basadas en 
la farmacopea son 

a menudo el último recur-
so para el paciente grave re-
fractario al tratamiento far-
macológico y a la psicotera-
pia, pero no tendría que ser 
siempre así. En concreto, la 
estimulación magnética 
transcraneal podría erigir-
se en una primera opción, 
por ejemplo, en pacientes 
embarazadas. Así lo sugiere 
Gabriel Rubio, jefe de Sec-
ción del Área de Gestión Clí-
nica en Psiquiatría del Hos-
pital 12 de Octubre: “La es-
timulación magnética 
transcraneal repetitiva está 
aprobada en depresión re-
sistente, con una respues-
ta terapéutica del 65 por 

Modular los circuitos cerebrales 
rescata al enfermo refractario

Diferentes fórmulas de neuromodulación pueden alcanzar resultados 
positivos donde la estrategia farmacológica no es capaz de llegar

ciento de los casos y remi-
sión de síntomas en el 53 
por ciento. No obstante, sa-
bemos por los estudios que 
administrada en depresión 
no resistente la respuesta 
llega al 80 por ciento. Hace 
falta más investigación so-
bre su uso en los primeros 
episodios de la enfermedad 
y determinar la eficacia 
frente a los antidepresivos”.  

A falta de esas evidencias, 
sí se ha constatado su segu-
ridad −la cefalea sería el 
principal efecto secunda-
rio−, si bien en su contra 
juega que resulta más engo-
rrosa que tomar una pasti-
lla: el protocolo estándar 
son cinco sesiones semana-
les de media hora, un mes, 
durante las cuales se le crea 

al paciente, sentado y cons-
ciente, un campo magnético 
a través de una bobina colo-
cada sobre el cuero cabellu-
do. La corriente eléctrica ge-
nerada recorre los primeros 
cinco centímetros de la cor-
teza cerebral -prefrontal 
dorsolateral izquierda, en el 
caso de la depresión-, acti-
vando la plasticidad neuro-
nal y su interconexión. “El 
incremento de la neuroplas-
ticidad cerebral mejora el 
control del individuo de sus 
mecanismos inhibidores; de 
ahí que también se estudie 
en el trastorno obsesivo- 
compulsivo (TOC) y en adic-
ciones”, detalla Rubio. Aña-
de que también se está en-
sayando combinada con 
psicoterapia. “Es una téc-

L

TERAPIAS BIOLÓGICAS SIN FÁRMACOS

nica con mucho futuro”. En 
el 12 de Octubre, el espe-
cialista está al frente de un 
recién estrenado protocolo 
clínico con esta técnica para 
depresión resistente y otro 
de investigación sobre adic-
ción alcohólica.  

ELECTROCONVULSIÓN 
Una terapia biológica con 
mayor experiencia pero más 
agresiva es la electroconvul-
siva (TEC). El jefe de sección 
de la Unidad de Hospitali-
zación y el Programa TEC 
del Servicio Psiquiatría del 
Hospital 12 de Octubre, Ro-
berto Rodríguez-Jiménez, 
comenta que, en general, se 
emplea “cuando un pacien-
te no responde al tratamien-
to farmacológico”. Está in-

dicada en trastornos afecti-
vos -sobre todo en depre-
sión grave- y también en 
trastornos bipolares y de 
la esfera psicótica. “Es tre-
mendamente eficaz y mu-
cho más segura que la uti-
lización de múltiples fárma-
cos”, resalta el psiquiatra. 

En el 12 de Octubre se ad-
ministra anualmente a más 
de 40 pacientes, a unos de 
forma aguda y a otros a tra-
vés del programa de mante-
nimiento, que se realiza de 
forma ambulatoria. 

El equipo de este hospital 
ha publicado estudios que 
demuestran que esta técni-
ca es coste-efectiva y ahorra 
dinero al sistema sanitario, 
al reducir tanto el consu-
mo de fármacos como los 
reingresos. 

Sin embargo, su implan-
tación en nuestro país es 
muy desigual, con comuni-
dades autónomas “donde 
tiene un uso frecuente, como 
pueden ser Cataluña, Ma-
drid, Murcia o País Vasco, 
y otras donde apenas se uti-
liza, como Extremadura, An-
dalucía, Ceuta y Melilla...”. 
Montserrat Caballero, coor-
dinadora del Programa TEC 
del hospital madrileño, aña-
de que “dentro de la Comu-

nidad de Madrid no se usa 
de la misma manera en los 
distintos hospitales. Para 
empezar, no en todos hay 
aparato”. Rodríguez-Jimé-
nez cree que estas desigual-
dades “no tienen sentido clí-
nico” y agrega que la causa 
hay que buscarla en la le-
yenda negra que arrastra la 
TEC, a pesar de que “ya hace 
muchos años que existe una 
evidencia científica clara de 
su eficacia y seguridad” . 

MAYOR INVASIVIDAD 

En el último escalón, por 
grado de invasividad, se en-
cuentran técnicas como la  
estimulación del nervio 
vago y la estimulación cere-
bral profunda, que requiere 
la colocación de electrodos  
permanentes por el neuroci-
rujano. Sobre esta última, 
Dolors Puigdemont, psi-
quiatra del Hospital Sant 
Pau, en Barcelona, destaca 
que en los pacientes bien se-
leccionados −está aprobada 
en el TOC y se estudia su uso 
en la depresión resistente− 
puede obtener muy buenos 
resultados, que ilustra con 
el caso de un paciente que 
ha dejado de ser dependien-
te para convertirse en cui-
dador de un familiar.
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L’alçade lademandaa secundària
obligarà a construirmésbarracons
Ensenyament i municipis pacten criteris comuns per pal·liar la falta d’espai

CARINA FARRERAS
Barcelona

Els canvis demogràfics a Catalu-
nya, larecentcaigudadelanatalitat
i l’augment del grup de nens que
entren a l’etapa adolescent obliga-
ran l’Administració a reordenar el
mapa de centres a partir del curs
2017-2018. Per una banda, es reta-
llaran línies en el cicle infantil, tot i
que no es tancarà cap escola, i, per
l’altra, es buscaran nous espais per
donar resposta a l’increment d’es-
tudiants de secundària, obrint
aules en biblioteques i laboratoris
dels instituts, allotjant alumnes en
escoles de primària i construint
nous centres, previsiblement en
mòduls prefabricats. En cap cas no
s’augmentaranràtios.Ambaquesta

finalitat, la Conselleria d’Ense-
nyament ha firmat un acord marc
amb laFederaciódeMunicipisCa-
talans i l’Associació Catalana de
Municipis.
“Per primera vegada després de

l’aprovacióde la lleid’Educacióca-
talana,eldepartament ielsalcaldes
s’hanposatd’acordperestablir cri-
teris generals que orientin la pro-
gramaciódelpròximcurs”,vaasse-
nyalar ahir la consellera Meritxell
Ruiz.
Segons l’Institutd’Estadísticade

Catalunya,enelspròximscincanys
la població en edat de cursar l’edu-
cació secundària obligatòria (ESO)
augmentarà en 40.000 joves. Pas-
sat aquest temps, a partir del 2023,
perdrà afluència amb l’entrada a
l’institut de les promocions amb
menys alumnes catalans de la his-
tòria recent. El 2025 arribaran els
que ara cursen P3, l’any de menys
matrícules des de la transició.
“Hem de fer la programació pen-
sant en el futur”, va assenyalar An-
toniLlobet, directorgeneraldePo-
lítiques Educatives de la conselle-
ria, “el repteéspensar lamanerade

donar resposta a la necessitat d’es-
colarització en el període de cinc o
sis anys”.
L’acord estableix que la ràtio

d’alumnes per aula continuarà in-
variablealscanvisdepadró.Seràde
25aprimàriai30asecundària,amb
l’excepció dels centres d’alta com-
plexitat, amb tres alumnes menys
per classe. A l’ESO, el càlcul de
grupses faràapartirde28alumnes

(25 a alta complexitat). S’obriran
nous instituts, de mínim dues líni-
es, en aquelles localitats on no n’hi
hagi cap o enmunicipis grans amb
un alumnat sobredimensionat. Es
buscaran espais al mateix centre
(com la transformació de la biblio-
tecaenaula),ampliacionsprovisio-
nals i nous mòduls prefabricats
“nomésenelsperíodesd’excepcio-
nalitat, semprequeaquestsnoper-

durin,encaràctergeneral,mésde4
anys”. Aquestsmòduls–eldirector
de polítiques educatives no va pre-
cisar-ne la quantitat– s’afegiran als
milbarraconsquehihaaCatalunya
en totes lesetapeseducatives.
Excepcionalment, s’ubicaran

aules de secundària en escoles de
primària,peròencapcasnos’utilit-
zaran infraestructures no escolars,
segons es va assenyalar ahir a la
presentaciódel’acord.Aixímateix,
s’analitzarà la creació d’instituts
escola en entorns de complexitat
sociocultural, per enfortir la conti-
nuïtat dels alumnes i en pobles pe-
tits, ambdues línies de primària en
un sol centre i que no disposin de
secundària.
QuantaP3,queperdpoblació,no

es tancaran escoles i allà on es per-
din línies es valorarà la possibilitat
de fusionar centres d’una zona per
poder alliberar espais, ja siguin
provisionals (treure barracons);
edificis que faci faltamillorar (dei-
xar edifici) o bé donar un nou re-
curs educatiu. Així mateix, es tre-
ballarà per evitar l’estigmatització
delscentres.

FEDE CEDÓ

Iniciativa del 2015 de l’escola Poblenou de Pineda deMar reivindicant sostres entre els mòduls

Sexe explícit per
amenors francesos

AdaParellada ofereix
un taller solidari

HOSPITAL DE SANT PAU

Laxefcatalanaambunapacient

CIUTADANS Françapermeta
menorsveurepel·lículesamb
sexeexplícit.Aixíhorecull el
decretdelMinisterideCultura
quevapublicarahirelButlletí
Oficial francès.D’aquestamane-
ra,desapareix la idead’“escenes
desexenosimulat”, que justifi-
cava laqualificaciód’un filmper
amenorsde18anysoX.Elcanvi
arribaunanydesprésde lapro-
hibiciódeLavidad’Adèle, gua-
nyadorade laPalmad’Orel2013,
desprésde lademanda interpo-
sadael2014perunaassociació
ultracatòlica. /Agències

CIUTADANS La xef Ada Pare-
llada va participar ahir en
un taller solidari dirigit a per-
sones amb trastornmental.
Aquesta activitat, organitzada
per l’hospital de la Santa Creu
i Sant Pau i el Club Social Dr.
Pi iMolist, tenia com a objec-
tiu oferir directrius per portar
una dieta saludable i adquirir
uns bons hàbits alimentaris,
així com la rehabilitació i re-
cuperació de les persones
amb trastornmental greu
perquè puguin incorporar-se a
la seva comunitat. / Redacció

PANORAMA

El jutge sosté l’acusació deprostitució a la
mare de lamenor d’Almeriamalgrat el fiscal
TRIBUNALS El Tribunal Supe-
rior de Justícia d’Andalusia
va informar ahir que el jutjat
d’instrucció número 5 d’Alme-
ria manté la investigació per
un presumpte delicte de prosti-
tució a la mare de la nena de
13 anys rescatada per la Policia
Nacional a la capital d’Almeria.
D’altra banda, fonts de la Fisca-
lia d’Almeria van assegurar que
la nena feia tasques de servei
domèstic però no exercia la
prostitució i que de les diligèn-
cies practicades “no es dedueix
que la mare animés la nena a

prostituir-se”o que l’oferís per
mantenir-hi relacions sexuals.
També han assenyalat que la
menor era contractada per fer
feines de servei domèstic i que
la seva mare, que té una forta
addicció a l’alcohol, li “exigia”
que li portés begudes etíliques,
tabac i menjar, perquè “si no,
la feia fora de casa i li pegava”.
En aquest sentit, han precisat
que la mare està sent investiga-
da per la Fiscalia per delictes
de maltractaments i abandona-
ment de menors, sense apreciar
el de prostitució. / Agències

L’Everest
podria tenir
connexió
wifi d’aquí
sismesos
KÀTMANDU Efe

Enviar una selfie o un tuit a
mésde5.000metresd’altitud i
actualitzarFacebookocontes-
tar missatges electrònics des
de l’Everest, el sostre del món,
poden ser gestes viables d’aquí
sismesos, ladataque s’hamar-
cat el Govern nepalès per por-
tar la connexió wifi a la mun-
tanya més alta del planeta.
L’Executiu del Nepal pretén
instal·lar un servei d’internet
gratuït en diversos campa-
ments de la serralada de l’Hi-
màlaia, un dels punts més tu-
rístics del país asiàtic, va infor-
mar ahir Efe una font oficial.
“Hi haurà internet de franc

des del campament base de
Lukla [2.860 m] fins al d’Eve-
rest [5.380 m]”, va dir Achyu-
tananda Mishra, portaveu de
l’Autoritat de Telecomunica-
cions del Nepal, l’organisme
designat pel Govern per gesti-
onar aquest sector.
La iniciativa s’emmarcadins

del pla de les autoritats nepa-
leses de connectar tots els nu-
clis turístics del país a la xarxa
de manera gratuïta, ja que la
penetració d’internet al Nepal
només arriba al 54% de la
població.
A més d’oferir als turistes la

possibilitat de tuitejar o res-
pondre a correus electrònics,
el projecte pretén facilitar la
comunicació i seguretat da-
vant qualsevol desastre natu-
ral en aquesta zona, que és vi-
sitada per milers d’escaladors
cada any i escenari habitual
d’allaus.
“Hi ha casos freqüents

d’allaus a la regió de l’Everest i
moltes persones desaparei-
xen. Esperem que l’accés a in-
ternet ajudi a rastrejar-les en
aquell tipus de situacions”, va
afegirMishra sobre la possible
alternativa als telèfons sa-
tèl·lits utilitzats en actualment
per a la localització de vícti-
mes. Actualment el punt de
més altitud alNepal ambaccés
awifi (2megabytes) és aDing-
boche, a 4.410 metres.

Segons l’acord,
elsmòduls, que se
s’afegiran alsmil
actuals, no estarien
obertsmés de 4 anys

La candidata a rectora copia
La candidata a rectora de

la Universitat Rey Juan
Carlos Rosa Berganza ha
copiat part del seu progra-
ma electoral del candidat
David Ríos, que es va pre-
sentar a les eleccions del
2013 i va perdre. Es tracta de
la universitat madrilenya
que va haver d’avançar les
eleccions perquè el seu rec-
tor va plagiar articles i lli-
bres d’altres professors. En

descàrrec seu, la catedràti-
ca, rival del delfí de Suárez
en la contesa, ha justificat
que no és el mateix copiar
un article científic amb
drets d’autor que un progra-
ma electoral amb unes idees
que s’han cedit. D’altra ban-
da, la inspecció de serveis de
la URJC ha obert una infor-
mació reservada per aclarir
si hi va haver una agressió
entre dos catedràtics.
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No sap bé què la va mou-
re per decidir-se a fer-
ho, potser, pensa, el 
subconscient va voler 
que superés la por a la 

mort després de la traumàtica ex-
periència de veure, quan era ado-
lescent, com un càncer s’emporta-
va en sis mesos un dels pilars més 
sòlids de la seva vida, la seva àvia. 
Fos el que fos el que la va fer interes-
sar-se pel final de la vida, de la ma-
nera com s’hi interessa, se sent fe-
liç per fer-ho. A l’acabar la carrera 
de Psicologia, Daria Mayer va deci-

Acompanyar fins a la mort, 
una tasca plena de vida
Més de 28.000 catalans han sigut recolzats al final dels seus dies per equips d’atenció psicosocial i voluntaris 
en un programa que impulsa des del 2009 a tot Espanya l’Obra Social La Caixa amb l’ajuda d’entitats

Rosa Mari
SANZ

dir que «volia aprendre i ajudar» co-
neixent de prop aquesta última eta-
pa vital. Tenia 25 anys. Va contactar 
amb l’Associació Espanyola contra 
el Càncer (AECC) i es va oferir com a 
voluntària a domicili amb pacients 
oncològics en fase terminal. Han 
passat vuit anys des d’aquella expe-
riència i segueix amb el seu altruis-
me. Des del 2015 visita malalts pal-
liatius a l’Hospital de Sant Pau en 
el marc del Programa per a l’Aten-
ció Integral a Persones amb Malal-
ties Avançades de l’Obra Social La 
Caixa, una iniciativa amb una tra-
jectòria de vuit anys implementa-
da en 120 hospitals d’Espanya que 
en aquest temps ha atès 105.500 pa-
cients  i uns 153.000 familiars.

 «Tenia certa por.  Sobretot per-
què tu mateixa t’exposes cada ve-
gada a la pregunta de com enfoca-
ries la mort», explica sobre la se-
va primera experiència. «Va ser un 
cas especial, perquè va ser llarg. Els 
voluntaris canviem cada mig any 
com a màxim, ho marca el proto-
col, però em van permetre estar-hi 
una mica més. Fins que va morir», 
explica. «Es va establir un vincle 
molt important. Cada setmana hi 
anava dues hores. Jugàvem al dòmi-
no, xerràvem, miràvem la tele…».  
A la pregunta de com es protegia, 
com se segueix protegint, respon: 
«No he d’oblidar el meu rol. Escol-
tar, acompanyar, donar carinyo, 
ser-hi… He de recordar i posicionar-

Daria Mayer, psicòloga i voluntària de pacients terminals amb l’Associació Espanyola contra el Càncer (AECC) a l’Hospital de Sant Pau.

JOAN CORTADELLAS

8 14 DE FEBRER DEL 2017

30 és el nombre d’hospitals 
catalans on els pacients  
terminals i les seves famílies 
reben suport psicosocial amb 
la col·laboració de nou entitats 
socials. En el conjunt d’Espanya 
el nombre puja a 120 centres 
sanitaris.

105.000 són els 
malalts en fase terminal que han 
sigut acompanyats a tot Espanya 

des que es va posar en marxa el 
programa. També ha arribat a 
153.000 familiars.

647 són els voluntaris 
que acompanyen les persones en 
cures pal·liatives.

42 és la xifra dels equips 
d’atenció psicosocial (EAPS). 
També hi ha 129 unitats de suport 
a domicili.

les xifres
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me en aquest rol. No he de solucio-
nar res, no he d’atendre la persona 
activament, aquesta no és la meva 
funció. Soc una voluntària». Però 
no de pedra. «És clar que he plorat 
més d’una vegada, una persona no 
és immune, i a vegades surto regi-
rada i trista, però surto energèti-
ca, diferent. Si estic dies sense anar-
hi necessito aquest contacte. Cada 
vegada que hi vaig em desperto, és 
com rebre dues bufetades. Valores 
la salut que tens», continua. Es re-
fereix a les visites setmanals que 
fa a l’hospital de Sant Pau, on cada 
tarda un voluntari, d’un equip de 
cinc, es troba amb els malalts onco-
lògics terminals o amb els seus fa-
miliars, si desitgen aquesta compa-
nyia.  

FORMACIÓ ESPECÍFICA / Com Daria Ma-
yer, en el marc d’aquesta iniciativa 
de La Caixa hi ha 671 persones al-
truistes a tot Espanya que acompa-
nyen durant els últims dies, les úl-
times hores, malalts terminals, 168 
d’aquestes a Catalunya. No és ha-
bitual, no obstant, que siguin tan 
joves com ella, i encara menys, de 
l’edat en què ella va començar. 
 Totes les persones voluntàries 
que donen suport a les àrees de pal-
liatius, a més de rebre abans una 
formació específica per a la seva tas-
ca, compten amb el recolzament de 
professionals. En aquest cas, d’un 
equip d’atenció psicosocial (EAPS), 

en què els professionals proporcio-
nen ajuda a través de nou entitats 
socials a 30 hospitals catalans. Hi 
ha un total de 42 EAPS. 
 Anna Escolà és psicòloga d’un 
d’aquests equips, el de Mutuam-
Barcelona, que gestiona el Grup 
Mutuam, una entitat sense ànim 
de lucre del tercer sector dedica-
da a l’atenció a la dependència de 
les persones grans. «La nostra tas-
ca principal és l’atenció psicològi-
ca de pacients al final de la vida i 
els seus familiars, donant continuï-
tat a l’acompanyament durant el 
procés de dol amb aquells familiars 
que ho necessiten», explica. Aques-
ta atenció, prossegueix, no es do-
naria si no fos per aquesta iniciati-
va, ja que no està contemplada la fi-
gura del psicòleg en la majoria de 
les unitats de cures pal·liatives. Per 
això, segons la seva opinió, «ha re-
presentat un gran impuls i reconei-
xement per al col·lectiu dels psicò-
legs, perquè dins de l’àmbit sanita-
ri se’ns considera més un luxe que 
una necessitat».   
 ¿I com s’ajuda a nivell psicolò-
gic una persona que està a punt de 
morir? «Amb acompanyament des 
del respecte, preservant la seva au-
tonomia, dignitat i identitat, per-
què pugui tenir un enfrontament 
adaptatiu de la situació que està vi-
vint», explica Escolà. Fer revisió de 
vida, balanç de tot el que la perso-
na malalta ha viscut, revisar la seva 

escala de valors, el significat que la 
malaltia té per a ella, que no hi ha-
gi temes pendents per resoldre, el 
llegat... Són factors que determina-
ran que el malalt tingui una bona 
mort, segueix la psicòloga.  A nivell 
personal, també té mecanismes per 
suportar aquest contacte professio-
nal que té diàriament amb la mort. 
«Connecto amb la vida i amb tot 
allò que li dona sentit: la parella, la 
família, els amics; disfrutant dels 
petits plaers que tenim al nostre 
abast, sent present en l’aquí i l’ara 
i podent atendre les meves pròpi-
es necessitats», assegura. En defini-
tiva, diu, li resulta necessari fer un 
treball personal continu que li per-
meti ser conscient de les pròpies 
pors per poder entendre i atendre. 
 Aquest programa, que s’acaba 
de renovar amb entitats i centres 
sanitaris, va ser avaluat el 2014. Les 
conclusions d’aquell estudi van 
validar el projecte ja que es va de-
mostrar que millora en el 90% els 
símptomes que provoca la malal-
tia, i per tant seria desitjable que 
aquesta atenció estigués a l’abast 
de tothom. Però ni de bon tros. A Es-
panya molta gent segueix morint 
amb un terrible dolor físic i neces-
sitant una sedació final que no rep. 
De les 380.000 persones que moren 
cada any, 120.000 necessiten una 
atenció especialitzada en cures pal-
liatives. La realitat és que el 50% no 
la rep per falta de recursos. H

Anna Escolà,  psicòloga general sanitària i psicooncòloga de l’EAPS de Mutuam-Barcelona.

JOAN CORTADELLAS

«Dins de l’àmbit 
sanitari se’ns 
considera més 
un luxe que una 
necessitat», 
assegura 
Anna Escolà, 
psicooncòloga

«Cada cop que hi 
vaig [a l’hospital] 
em desperto, és 
com rebre dues 
bufetades. Valores 
la salut que tens», 
diu Daria Mayer,  
voluntària
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Tornar a l’escola: l’objectiu  
del Sergi després del càncer

elles molt rares, i se’n detecten un 
miler de casos nous a l’any a Espa-
nya. La leucèmia és el càncer més 
freqüent: suposa un 30% dels càn-
cers pediàtrics. I un 80% són leucè-
mies limfoblàstiques agudes que te-
nen, però, molt bon pronòstic. Un 
85% dels pacients les superen. 

Al Sergi li van detectar leucèmia 
fa cinc anys. L’agost del 2012, els 
seus pares van observar que cami-
nava coix i li van diagnosticar oste-
omielitis, una infecció de l’os del 
peu. Arran d’aquesta dolença, van 
descobrir la leucèmia. La va superar 
amb quimioteràpia, però en un con-
trol rutinari van detectar una recai-
guda que va superar fa dos anys grà-
cies a un trasplantament de me-
dul·la d’un donant –la seva germana 
Berta no era compatible– que va 
gestionar el Registre de Donants de 
Medul·la Òssia (Redmo) creat per la 
Fundació Josep Carreras el 1991. 

“Cada 22 de gener [dia del tras-
plantament] celebrem el seu cum-
plevida, que celebrem més que el 
seu aniversari”, diu la mare, Noelia 
Sancho. En aquests dos anys hi ha 
hagut molts virus, una anèmia greu, 
molts ingressos, una estada a la UCI 
i algunes restriccions: no córrer, no 
poder anar a escola, no poder men-
jar de tot, no poder anar al cinema... 
Però el Sergi és un “nen feliç” que ha 
viscut tot el procés “amb molta na-

turalitat”. Els pares són els que su-
porten la càrrega emocional. “Ara és 
quan comença a ser més conscient 
del que ha viscut”, diu la seva mare. 
Des del 2014, el Sergi rep classes a 
casa per evitar possibles infeccions. 
Superats els canvis físics provocats 
per la cortisona, ara ja té ganes de 
“tornar a fer vida normal”. “Ha estat 
molt limitat i ara comencem a girar 
full, tot i que sempre et queden 
pors”, reconeix la Noelia. Fa qua-
ranta anys leucèmies com la del Ser-
gi no es curaven. I ara es curen en un 
90% dels casos. I tot gràcies a la in-
vestigació. 

Potenciar la recerca 
Aquesta tardor s’iniciarà un assaig 
clínic en humans d’un medicament 
ja conegut, l’apomorfina –que s’usa 
per a la malaltia de Parkinson–, per 
tractar un tipus de leucèmia en nens. 
Així ho ha anunciat l’IJC coincidint 
amb el Dia Internacional del Càncer 
Pediàtric. Així mateix, abans d’aca-
bar l’any, s’inaugurarà un nou edi-
fici de 10.000 m2 de l’Institut de Re-
cerca contra la Leucèmia Josep Car-
reras que s’ubicarà a l’Hospital Ger-
mans Trias i Pujol. L’IJC consta 
actualment de tres campus: el del 
Germans Trias i els del Clínic i el 
Sant Pau, que també es volen ampli-
ar. A més, es preveu inaugurar-ne un 
quart a l’ICO de Girona.e

El Sergi, de 9 anys, amb els seus pares, el Sergio i la Noelia. Li van diagnosticar una leucèmia amb quatre anys. FRANCESC MELCION

La leucèmia és el càncer infantil més freqüent, amb 300 nous casos anuals

El seu pare fa broma dient que el 
Sergi és aficionat del Bayern de Mu-
nic. La seva mare diu que el veu més 
ros. “Mama, és que soc alemany”, 
respon ell. El Sergi Cogolludo, de 9 
anys, en fa dos que va rebre un tras-
plantament de medul·la d’un do-
nant alemany –d’aquí la broma– 
després d’una recaiguda de la leucè-
mia que li van diagnosticar el 2012, 
quan tenia només quatre anys. 

El càncer és una malaltia lligada 
a l’envelliment, però el càncer in-
fantil, del qual avui se celebra el dia 
internacional, està lligat al desenvo-
lupament. Pablo Menéndez, profes-
sor ICREA i director de recerca del 
Campus Clínic de l’Institut de Re-
cerca contra la Leucèmia Josep 
Carreras (IJC), va més enllà: “El 
càncer infantil no existeix. És molt 
diferent del dels adults –destaca–. 
Alguna cosa ha anat malament du-
rant el desenvolupament que des-
encadena una proliferació cel·lular” 
que dona lloc a un tumor, afegeix. 
Són la cara i la creu d’un mateix pro-
cés. En el càncer pediàtric hi tenen 
molt poc a veure els hàbits de vida 
o els agents externs. De fet, els càn-
cers en infants són malalties poc ha-
bituals. Són moltes malalties, totes 

BARCELONA
LARA BONILLA Evolució 

Fa 40 anys  
no es curaven 
les leucèmies  
i ara passa 
en un 90% 
dels casos

Investigació 
L’Institut de 
Recerca Josep 
Carreras 
assaja un nou 
fàrmac per al 
càncer infantil
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VALORACIÓN:

17/02/2017

HORA: 18:14:55 (15:20)
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Helena García Melero incorpora a la tertulia a Enric Álvarez, jefe de Psiquiatría del Hospital de Sant Pau, junto a los 

tertulianos F. Jofresa, M. Uranic, V. Sanchís y J. M. Gay de Liébana, para comentar el análisis que del carácter de 

Donald Trump ha hecho un grupo de psicólogos, psiquiatras y trabajadores sociales que enviaron una carta a "The 

New York Times".
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